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д-р Петре саздов, д-р аријан даци, д-р милан
камчев, д-р марија андоновска, д-р елена 
анѓелеска Пешевска, д-р лидија Поповска, 
д-р Благоја даштевски, д-р Горан тодоровиќ,
д-р јасна Џајковска, д-р александар илиев, 
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Заменици на главниот и одговорен уредник: 
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науч. сораб. д-р Вера радојкова - николовска
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д-р дијана трелавиќ (словенија), д-р сеад 
реџепагиќ (БиХ), д-р наташа јакоба (србија) 
д-р Васка Вандевска-радуновиќ (норвешка), 
д-р ана Aнгелова Волпони (Ук), д-р кристина
Попова (Бугарија), д-р розарка Будина, 
д-р Чилијана тоти (албанија), д-р Владимир 
Поповски, д-р даница Поповиќ-моневска, 
д-р лидија Поповска, д-р недим касами, 
д-р Џељаљ ибраими (р.македонија)
подготовка, компјутерска 
и графичка обработка: 
ристе недановски, јасминка м јанева, 
октај омерагиќ
издавач:
стоматолошка комора на македонија
Ул: „огњан Прица” бр. 1/4-5 
1000 скопје
тел: 02/ 32 46 851; 32 46 852
факс: 02/ 32 46 850 
Жиро - сметка: 300000000477179
депонент: комерцијална Банка ад скопје
едБ: 4030996268633
www.stomatoloskakomora.org
излегува 3 пати годишно во тираж: 
3.500 примероци
рекламен простор:
1. надворешна корица . . . . . . . . . . . . . 500 еур.
2. Прва страница (лоГо). . . . . . . . . . . . 400 еур.
3. Втора и претпоследна 
страница (корица) . . . . . . . . . . . . . . . 400 еур.
4. Внатрешна страница. . . . . . . . . . . . . 300 еур.
5. Закуп на втора рекламна страна. . . 300 еур.
Плаќањето се врши врз основа на 
доставени фактури во денарска против-
редност, според средниот курс на нБрм 
на денот на фактурирање.
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обнова на лиценците: Поднесување на 
документите од 15 септември до 31 декември 2017
стаВ: министерството за финансии го „пломбира“
новиот трошковник на сметководителите
комората ги награди најдобрите 
студенти за 2016 година
меѓународна соработка
македонската стоматологија на светски
стоматолошки конгрес во мадрид
регулатива
министерството за здравство ги потпиша 
подзаконските акти со кои на стоматолошката 
комора ѝ се овозможува непречено 
спроведување на јавните овластувања
современа стоматологија
Улогата на надворешните   
бактериски мембрански везикули
истражувања
Пушачите се изложени на 
поголем ризик од губење на забите
современа стоматологија
технологијата ги исполнува 
барањата на изработките
апологија
стоматологија во филателијата
Biodentaplast – флексибилен материјал за 
изработка на скелетирани парцијални протези
д. кочовски , Ц. димова, ј. атанасова-Заркова, 
к. Златановска
Флуоридите денес и нивнатa 
примена кај децата
Гордана тодоровска, Љуба симјановска,  
катерина тодоровска, Весна амбаркова, 
мирјана марковска арсовска
стоматолошка комора на македонија
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Почитувани колешки и колеги,
Според активностите во периодот што измина може да заклучиме дека Стоматолошката ко-
мора на Македонија имаше богата агенда со многу обврски и  задачи кои произлегуваа од нејзините
ингеренции.  Во бројните активности, кои за волја на вистината имаат хетероген карактер,  Комо-
рата учествуваше преку свои претставници  во настаните коишто се сучуваа  во регионот и  под-
алеку од него.
Во овој контекс би ги споменала Балканскиот меѓународен стоматолошки кон-
грес во Солун,Грција  и  Меѓународниот конгрес во Бургас, Бугарија кои традицио-
нално се одржуваат секоја година. Со задоволство сакам да Ве информирам дека  и
оваа година традицијата продолжи, па на овие два настана имавме наши учесни-
ци кои со почит и задоволство беа прифатени од организацијата.  Посебно би го по-
сочила Светскиот конгрес на FDI  во Мадрид, Шпанија, како посебно случување  ка-
де Комората учествуваше заедно со МСД на состаноците на Светската органи-
зација.  На Светскиот конгрес  учество земаа претставници од Стоматолошкиот
факултет – Скопје, што беше од исклучителна важност за  нас. Оттука произ-
лезе соработка помеѓу стоматолозите-учесници од целиот свет, размената на
искуства, но и плановите за иднината кои дефинитивно резултираа со  надгра-
дување и прогрес на знаењата кои ќе не доближат до светските вредности. Сека-
ко, во овие конгресни денови  произлегоа и колегијални дружења и по некое  пријател-
ство повеќе.
Покрај овие стручни и научни активности во кои Комората зема активно учество преку своите
тела и органи, во описот на работните задолженија  во овој период се очекува Комората да одигра се-
риозна улога и во промените кои се случуваат во здравствениот сектор. Комората неминовно ќе се
наметне како вистински партнер со својот капацитет, кадровски и стручен потенцијал во креира-
њето на здравствената политика. Во овој контекс се очекува надминување на досегашните слабо-
сти, корекција на се она што се докажа како непродуктивно,  се со цел - напредок во стоматологијата
и задоволство на фелата.  На овој план улогата на Комората ќе  биде двонасочна: задоволни лекари и
задоволни пациенти, кои ќе се темелат на многу работа, знаење и пожртвованост. Комората, заед-
но со Министерството за здравство и Фондот за здравствено осигурување, ќе учествува во креира-
ње на здравствената политика која топло се надеваме дека ќе се движи во нагорна линија.
Една од сериозните активности на Комората е релиценцирање на докторите по стоматологија.
За околу 1800 доктори ова е втор релиценцен период, но некои за првпат ќе ја обноват работната ли-
ценца. Комората  најодговорно е подготвена да ја изврши оваа  задача и обврска кон своето членство. 
На крај, нешто што е посебно за пофалба - објавата на подзаконските акти на Комората во Служ-
бен весник на РМ, со што ќе може непречено да се одвива процесот на јавни овластувања.
Набројувајќи ги во овој Воведник  дел од нејзините задачи и обврски,  сигурно е дека тие не се ни-
малку лесни и едноставни, напротив сериозни, хетерогени и напорни. Но, благодарение на извршна-
та власт и  членството на Комората, досега непречено се одвиваа овие активности, со надеж дека
така ќе се продолжи, а процесите ќе бидат се попрогресивни, надминувајќи го сето она што се пока-
жа како слабост во изминатиот период.
Со почит,                 
Проф. д-р Мирјана Поповска 
стоматолошка 
комора на 
македонија
стоматолошка комора на македонија
Министерството за финансии го „пломбира“  новиот трошковник на сметководителите
Поради реакција на голем број сметководители и правни
субјекти, на 13 септември, Министерството за финансии уш-
те еднаш укажа  дека Предлог-правилникот за утврдување
основни критериуми при утврдување минимални трошоци за
вршење книговотствени работи, кој е објавен на веб-страни-
цата на Институтот на сметководители и овластени сметко-
водители на Р.Македонија, е незаконски и затоа не треба да
се применува.
Претходно, на 19 јуни 2017 година, Министерството за фи-
нансии  реагираше со допис до Институтот, на Актот донесен
од нивна страна со кој се утврдуваат минималните трошоци
за вршење книговотствени работи, укажувајќи им на фактот
дека тој е противзаконски и дека Собранието на Институтот
нема надлежност при утврдување на минималните трошоци
за вршење книговотствени работи. И покрај тоа, Управниот
одбор на Институтот донесе Предлог-правилник со кој се
утврдуваат основни критериуми за утврдување минимални
трошоци при вршење книговотствени работи, кој, како што се
вели во самиот Предлог–правилник, треба да стапи на сила
од први јули.
Ова е спротивно на Законот за вршење сметковотствени
работи, во кој точно се утврдени надлежностите на Управни-
от одбор на Институтот, според кои тој може да ги утврдува
критериумите за утврдување на цената на услугите, но не и
минималните трошоци за нив.
Стоматолошката, Лекарската и Фармацевтската комора на
Македонија, реагираа на Предлог –правилникот за утврду-
вање на основни критериуми при утврдување минимални
трошоци за вршење книговотствени и сметковдствени рабо-
ти и официјално побараа негово преиспитување, односно ко-
рекции кои ќе се направат во соработка со преставниците на
трите комори.  
СТАВ
Во септември започнува периодот за обно-
вување на лиценците за работа на докторите по
стоматологија на кои им истекуваат лиценците
на 15 март 2018 година. 
Станува збор за постапка којашто треба да ја
реализираат поголема група стоматолози за
кои ова, всушност, е втор
релиценцен период. 
Согласно законските
одредби на здрав с т вен
работник со високо об-
разование му се обнову-
ва лиценцата за работа
на седум години доколку
нај малку 60% од време-
то на важноста на лицен-
цата за работа работел
во дејноста за која стек-
нал со лиценца за работа
и ако во тој периодот се
стекнал со потребниот
број бодови од континуирано стручно усовр-
шување (преку следење на новините во меди-
цината, стоматологијата, односно фармацијата
и унапредување на сопственото знаење).
Документите за обновување на лиценцата
може да се доставуваат во Стоматолошката ко-
мора на Македонија (ул. Антон Попов бр. 1-4/5
Скопје), во периодот од 15.09.2017 до 31.12.2017
год., секој работен ден од 08:30 до 15:00 часот.  
Потребни документи за обновување на ли-
ценцата за работа се:
1. Барање за обновување на лиценцата за ра-
бота (образецот можете да се преземе од
интернет страницата на Комората
(http://stomatoloskakomora.org/protsedura-
za-obnovuvan-e-na-litsentsata-zarabota/
(образец бр. 3). 
2. Преглед на пријави/одјави за задолжител-
но социјално осигурување кој се добива во
подрачните едниници на Агенцијата за вра-
ботување на Р. Македонија (оригинален до-
кумент). 
3. Фотокопија од лиценцата за работа.
4. Фотокопија од лична карта или патна исп-
рава.
5. Фотокопии од сертификатите за континуи-
рана професионална едукација за периодот
на важноста на лиценцата за работа (2011-
2017 година). Потребно е бар кодот на сер-
тификатот да биде јасно и читливо фотоко-
пиран за да може да се внесе во електрон-
скиот регистар. Сертификатите издадени
без бар кодови нема да се признаат. Секој
сертификат има единствен број на бар код,
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Поднесување на документите од 
15 септември до 31 декември 2017
ОбнОва на лиценците
Согласно законските одредби
лиценцата за работа се обно-
вува на 7 години доколку
најмалку 60% од времето на
важноста на лиценцата док-
торот работел во дејноста
за која се стекнал со лиценца
и ако во тој период обезбедил
потребен број бодови од КСУ
така што истиот не може да се внесе во
електронскиот регистар повеќе пати. Ве
потсетуваме дека за обновување на лицен-
цата за работа треба да се имате стекнато со
по 20 бодови за секоја година на важност на
лиценцата за работа. Доколку докторот
обезбедил повеќе од предвидените 20 бода
во една календарска година, согласно Пра-
вилникот за контнтинуирано стручно усовр-
шување, во наредната година може да се
пренесе максимум осум бодови од КСУ.
6. Потврди за платени членарини за Стомато-
лошката комора на Македонија за сите го-
дини на важност за лиценцата за работа. Го-
дишниот износ на членарината е 1.500 дена-
ри. Докторите кои работат во здравствените
установи од јавниот сектор треба да доста-
ват потврда од сметководството на ЈЗУ за
платени чланарини за дотичниот период.  
7. Налог за плаќање ПП10 или ПП30 на износ
од 3.200,00 денари со цел на дознака: за об-
нова на лиценца за работа.  
Стоматолошката комора на Македонија апе-
лира да се доставуваат целосно комплентира-
ни за обнова на лиценцата.
Докторите кои немаат исполнето некој од за-
конските услови за обновување на лиценцата
(немаат најмалку 4 години полно работно вре-
ме стаж или немаат доказ за континуирана
стручна стоматолошка едукација), а поднесат
барање за обука и проверка на знаењата, ќе се
стекнат со решение за продолжување на ра-
ботната лиценца на шест месеци во кој период
се обврзани да поминат обука и проверка на
знаењата. 
На докторот на стоматологија кој нема да под-
несе барање за обнова на работната лиценца до
истекот на лиценцата, согласно Законот , му се
одзема лиценцата за работа на шест месеци и се
обврзува на поминување на обука и проверка
на знаењата по истекот на шестиот месец. До-
колку успешно ја помине обуката и испитот за
проверка на стручните знаења, повторно ќе се
стекне со работна лиценца.   
7vox dentariiстоматолошка комора на македонија
актуелно
Податоци за уПлатата
Примач: 
Стоматолошка комора 
на Македонија 
Банка на примачот: 
Комерцијална банка А.Д. Скопје
Трансакциска сметка: 300000000477179 
Шифра: 262 
Стоматолошката комора на Македонија годинава ги награди најдоб-
рите студенти за 2016 година на акредитираните стоматолошки фа-
култети во земјавава.
Добитниците беа избрани од страна на Комисијата за доделување на
награди врз основа на Конкурсот за избор на најдобар студент за 2016
година. Конкурсот беше објавен сите четири акредитирани стомато-
лошки факултети во Р. Македонија, а на него конкурираа студентите од
Стоматолошкиот факултет, УКИМ– Скопје, од Универзитетот “Гоце
Делчев“ – Штип и Европскиот универзитет на Република Македонија.
На 23 август 2017 година, во просториите на Стоматолошка комора
на Македонија се одржа мала церемонија на која претседателот на Ко-
мората, проф. д-р Владимир Поповски, им додели пофалници и вред-
носни писма на најдобрите студенти со кои тие се ослободуваат од пла-
ќање на трошоците за стручниот испит.  
Наградени се: 
- Имране Бељури од Стоматолошки факулет, УКИМ – Скопје 
- Соња Роголева од Универзитет ’Гоце Делчев’ – Штип, 
- Елена Митревска од Европски универзитет 
на Република Македонија,
Благодарница за активно учество и придонес во повеќе активности
на Комората му беше доделена на Марко Младеновски  од Стомато-
лошки факулет, УКИМ –
Скопје. 
Со ваквиот вид награ-
ди, Стоматолошката ко-
мора на Македонија са-
ка да ги поттикне сите
сегашни и идни студенти
на стоматолошките фа-
култети во Р. Македо-
нија да си ја сакаат пове-
ќе својата професија и
да бидат успешни сту-
денти и доктори на сто-
матологија. 
Комората ги награди најдобрите 
студенти за 2016 година 
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Во Мадрид – Шпанија, од 27.08.-02.09.2017 година
се одржа уште еден високо квалитетен светски стома-
толошки Конгрес. На Конгресот учествуваа повеќе од
8000 учесници пред  кои беа презентирани новини во
сите области на денталната медицина од повеќе од 130
експерти од над 30 земји во светот меѓу кои и десети-
на доктори од Македонија со свои орални и постер
презентации.
„Стоматолошките конгреси се важни здравствени
настани. Здравјето на устата е поврзано со здравјето
на телото, така што големите настани како што се кон-
гресите на ФДИ се од исклучително значење за дове-
дување на прашањето за орално здравје пред креато-
рите на политиката и потребата да се интегрира орал-
ното здравје во целата јавна здравствена политика„,
истакна д-р Патрик Хескот, претседателот на ФДИ.
Конгресот беше искористен и за промоција на кам-
пањата на ФДИ, за Светскиот ден на орално Здравје,
како и за унапредување на оралното здравје „Say Ahh:
Think Mouth, Think Health“.  Кампањата беше промови-
рана на специјален форум со централна тема: „ Нема
здравје, без орално здравје„  на којшто, покрај промо-
ции се даваа и насоки и напатствија  за националните
асоцијации за што подобро промовирањена кампања-
та во локални  и национални рамки.
На Светскиот конгресот се одржа и овогодинешни-
от Светски форум на орално здравје во чиј фокус се
најде периодонталната болест, која е поврзана со дру-
ги системски болести, вклучувајќи го и ракот, а свој
простор за презентација имаа над 100-на фирми од
денталната индустрија. 
Стоматолошката комора на Македонија оваа годи-
на (за првпат откако на минатиот Конгрес во Полска
беше примена како полноправна регуларна членка на
ФДИ со свои претставници) учествуваше во сите ак-
тивности на телата и органите на ФДИ, а делегацијата
на СКМ ја предводеше претседателот на Комората –
професор Владимир Поповски. Делегацијата на СКМ
во Мадрид оствари повеќе билатерални средби, меѓу
кои и со претставниците од германската, хрватската,
бугарската, австриската комора и други. Беше реали-
зиран и состанок со Директориумот на ФДИ предво-
ден од директорот за членство и владеење - г-ѓа Ѓер-
дана Хиниќ Ивошевиќ. Претставниците на Стомато-
лошката комора имаа средби и со членови на Совет на
ФДИ, со  Николај Шарков и Кети Рот, со новиот пре-
тседател на ФДИ, д-р Кетрин Кел, со идниот претседа-
тел на ФДИ, д-р Герхард Зебергер, како и со претстав-
ници на повеќе други асоциијации и комори од Европа
и светот.
меѓународна соработка
Македонската стоматологија на светскиот
стоматолошки конгрес во мадрид
стоматолошка комора на македонија
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За време на Конгресот делега-
цијата на СКМ учествуваше на сите
работни форуми, конференции и се-
сии на кои се претставуваат сите
членки на ФДИ и на седниците на Ге-
нералното собрание на ФДИ, кое е
врховно законодавно и управувачко
тело на организацијата. Важните ре-
зултати од состаноците во Мадрид
вклучуваат предавање на претседа-
телствувањето на ФДИ, избори, пов-
торувања на изборите во Советот на
ФДИ и комитетите на ФДИ, како и ус-
војување на шест нови и три ревиди-
рани декларации во кои се дадени
сегашните размислувања на ФДИ за разни прашања
поврзани со оралното здравје, оралните здравствени
политики и за стоматолошката професија.
На сесиите на Генералното Собрание Комората ја
представуваше Проф. Поповски, а заедно со преседа-
телот на МСД проф. Апостолска го представуваа и Ма-
кедонскиот Национален комитет во ФДИ.
Следниот светски стоматолошки конгрес на ФДИ ќе
се одржи во Буенос Аирес, Аргентина, од 5 - 8 септем-
ври 2018 година. 
Д-р Маријан Денковски
меѓународна соработка
Најголемиот научен настан во Република Бугарија
по 17-ти пат беше организиран од Бугарскиот заболе-
карски сојуз во Бургас од 16-18.06.2017 година. Кон-
гресот во Бургас, оваа година, беше посетен од пове-
ќе од 1500 учесници кои имаа можност да слушнат
многу предавања од сите области  на денталната ме-
дицина, презентации со практична демонстрација, пос-
тер сесија, работилници, како и дискусиони панели.
И оваа година, како официјални гости, беа присутни
и претставниците на Стоматолошката  комора на Ма-
кедонија, а претседателот на СКМ, професор Поповс-
ки, имаше и обраќањето на отворањето на Конгресот.   
Голема чест за Стоматолошката комора беше и по-
каната до проф. Поповски кој беше поканет предавач
и кој со своето стручно предавање ја збогати научна-
та конгресна програма со предавање од областа на
максилофацијалната хирургија. За време на престојот
во Бургас претставниците на Стоматолошката комо-
ра на Македонија остварија и работна средба со ра-
ковотството на БЗС, на која се разгледаа резутатите
од досегашната соработка, но се договорија и насоки
за понатамошно заедничко работење пред сè во ре-
гионалните, европските и светските асоцијации.  (М.Д.)
Поповски го поздрави Конгресот во Бургас
стоматолошка комора на македонија
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П Р А  В И Л  Н И К
за на чи нот на из да вање, про дол жу вање, об но ву ва ње и од зе ма ње на ли ценца та за ра бо та и фор ма та и сод ржи на та 
на об ра зе цот на ли ценца та за ра бо та на здрав стве ни те ра бот ни ци од об лас та на сто ма то ло ги јата
I. ОП ШТА ОД РЕДБА
Член 1
(1) Со овој пра вил ник се ут врду ва ат на-
 чи нот на из да вање, про дол жу вање, об-
 но ву ва ње и од зе ма ње на ли ценца та за
ра бо та на здрав стве ни ра бот ни ци со ви-
 со ко об ра зо ва ние од об лас та на сто ма-
 то ло ги јата, ка ко и фор ма та и сод ржи на-
 та и об ра зе цот на ли ценца та за ра бота.
(2) Ли ценца за ра бо та на здрав ствен ра-
 бот ник со ви со ко об ра зо ва ние од об лас-
 та на сто ма то ло ги ја та мо же да му се из-
 даде, про должи, об но ви и од зе ме под
ус ло ви оп ре де ле ни со за кон и на на чин
ут врден со овој пра вил ник.
II. НА ЧИН НА ИЗ ДА ВА ЊЕ 
НА ЛИ ЦЕНЦА ЗА РА БОТА
Член 2
(1) Из да ва ње то на ли ценца та за ра бо та
за поч ну ва со под не су ва ње на ба ра ње
од стра на на док то рот на сто ма то ло ги ја
(во на та мош ни от текст: ба ра тел) за до-
 би ва ње на ли ценца за ра бо та до Сто ма-
 то лош ка та ко мо ра на Ма ке до ни ја – Ко-
 ми си ја та за сто ма то лош ка ети ка и де он-
 то ло ги ја (во на та мош ни от текст: Ко ми-
 си јата).
(2) Кон ба ра ње то од ста вот (1) на овој
член се под не сува:
- дип ло ма и уве ре ние за зав рше но ви со-
 ко об ра зо ва ние од об лас та на сто ма то-
 ло ги ја та  во тра е ње од нај мал ку пет го-
 дини, од нос но 300 кре ди ти по ЕКТС,
- до каз за држав јан ство на Ре пуб ли ка
Ма ке до нија,
- до каз за зав рше на проб на ра бота;
- до каз за по ло жен стру чен ис пит;
- до каз за зав рше на спе ци ја ли за ци ја од-
 нос но суп спе ци ја ли за ција; 
(3) До ку мен ти те од ста вот (2) на овој
член се при ло жу ва ат во ори ги нал или
ко пиja за ве ренa на но тар;
(4) Кон ба ра ње то од ста вот (1) на овој
член ба ра те лот дос та ву ва и крат ка би -
ог ра фија.
Член 3
(1) По при е мот на ба ра ње то од член 2
став (1) од овој пра вил ник, Ко ми си ја та
врши про вер ка на уред нос та на ба ра-
 ње то и при ло зи те кон ба ра њето, во пе-
 ри од од 15 де на од при е мот.
(2) До кол ку ба ра ње то или при ло зи те
кон ба ра ње то се не у ред ни или не ком-
 плетни, Ко ми си ја та со из вес ту ва ње на
под но си те лот на ба ра ње то ќе му ос-
 тави до пол ни те лен пе ри од од нај мно гу
15 де на за да го уре ди и ком пле ти ра ба-
 ра њето.
(3) Во слу чај ко га ба ра те лот не го уре дил
и ком пле ти рал ба ра ње то сог лас но чле-
 нот 2 став (2) на овој пра вил ник, ба ра-
 ње то се от фрла ка ко не у редно.
(4) Ако ба ра ње то е уред но и ком плет но
и ба ра те лот ги ис пол ну ва ус ло ви те од
За ко нот за здрав стве на заш тита, Ко ми-
 си ја та го из вес ту ва ба ра те лот во пе ри-
 од од 15 де на да го пла ти на до мес то кот
за ли ценца и да дос тави до каз за уп ла-
 та та до Ко ми си јата.
(5) По дос та ву ва ње то на до ка зот за пла-
 тен на до мес ток од став (4) на овој член,
Ко ми си ја та во пе ри од од пет де на дос-
 та ву ва пред лог со из веш тај од спро ве-
 де на та по ста пка до Прет се да те лот на
Ко мо ра та за из да ва ње на ли ценца за ра-
 бо та на ба ра те лот.
(6) Прет се да те лот на Ко мо ра та во рок
од пет де на ќе из да де ли ценца на ба ра-
 те лот до кол ку ги ис пол ну ва ус ло ви те за
из да ва ње на ли ценца за ра бота.
(7) До кол ку Ко ми си ја та ут врди де ка ба-
 ра те лот не ги ис пол ну ва ус ло ви те за из-
 да ва ње на ли ценца за ра бота, во из веш-
 та јот од спро ве де на та по ста пка дос та-
 ву ва пред лог до Прет се да те лот на Ко-
 мо ра та за од би ва ње на ба ра ње то за из-
 да ва ње на ли ценца за ра бота.
(8) Прет се да те лот на Ко мо ра та ќе до не-
 се ре ше ние за од би ва ње на ба ра ње то за
из да ва ње на ли ценца за ра бо та во пе ри-
 од не по долг од пет де на од де нот на до-
 не су ва ње на пред ло гот на Ко ми си јата.
(9) Из да де на та ли ценца за ра бо та се
еви ден ти ра во Ре гис та рот на из да дени,
об но вени, про дол же ни  од зе ме ни ли-
 ценци за ра бота.
Член 4
(1) Док то рот на сто ма то ло ги ја со зав -
рше но ви со ко об ра зо ва ние, зав рше на
проб на ра бо та и по ло жен стру чен ис-
 пит во стран ство, со ба ра ње то дос та-
 вува:
- нос три фи ци ра на дип ло ма за зав рше-
 но ви со ко об ра зо ва ние од об лас та  на
сто ма то ло ги ја та во тра е ње од нај мал ку
пет го ди ни од нос но 300 кре ди ти по
ЕКТС и уве ре ние за по ло жен стру чен
ис пит, 
- до каз за приз на та проб на ра бота;
- до каз за по ло жен стру чен ис пит.
(2) До ка зи те од став (1) на овој член се
дос та ву ва ат во ори ги нал или фо то ко-
 пии за ве ре ни на но тар.
(3) Пок рај до ка зи те од став (1) на овој
член ба ра те лот ги дос та ву ва и до ка зи те
од член 2 став (2) али неа 2 на овој пра-
 вил ник и крат ка би ог ра фија.
Член 5
(1) Док то рот на сто ма то ло ги ја кој се
стек нал со ли ценца за ра бо та во стран-
 ство, со ба ра ње то дос та вува:
- нос три фи ци ра на дип ло ма за зав рше-
 но ви со ко об ра зо ва ние од об лас та на
сто ма то ло ги ја та во тра е ње од нај мал ку
пет го ди ни од нос но 300 кре ди ти по
ЕКТС, 
- до каз за приз на та проб на ра бота, 
- до каз за по ло жен стру чен ис пит, 
- препо ра ка од ко мо ра та во ко ја чле ну-
 вал и 
- до каз за прет ход но ра бот но ис кус тво
во деј нос та во ко ја ба ра ли ценца за ра-
 бота.
(2) До ка зи те од  став (1) на овој член се
дос та ву ва ат во ори ги нал или фо то ко-
 пии за ве ре ни на но тар.
(3) Пок рај до ку мен ти те од став 1 на овој
член док то рот на сто ма то ло ги ја со ба ра-
 ње то ги дос та ву ва и ос та на ти те до ку-
 мен ти од член 2 став (2) али неа 2 на овој
пра вил ник.
Член 6
Ако ба ра те лот има зав рше но спе ци ја ли-
 за ци ја или суп спе ци ја ли за ција, ос вен
до ка зи те од чле но ви те 5 и 6 дос та ву ва
и до каз за со од вет на  спе ци ја ли за ци ја
или суп спе ци ја ли за ција, од нос но до каз
за приз на е на со од вет на  спе ци ја ли за ци -
ја или суп спе ци ја ли за ција. 
регулатива
Министерството за здравство ги потпиша подзаконските акти
со кои на Стоматолошката комора ѝ се овозможува непречено спроведување на јавните овластувања
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Член 7
(1) Ба ра те лот кој е стран ски држав ја нин,
со ба ра ње то дос та вува: 
- до каз за одоб рен прес тој Ре пуб ли ка
Ма ке до ни ја из да ден од над ле жен
држа вен ор ган,
- одоб ре ние за ра бо та из да де но од над-
 ле жен држа вен ор ган, 
- нос три фи ци ра на дип ло ма за зав -
рше но ви со ко об ра зо ва ние од об лас-
 та  на сто ма то ло ги ја та во тра е ње од
нај мал ку пет го ди ни од нос но 300 кре-
 ди ти по ЕКТС, 
- до каз за приз на та проб на ра бота, 
- до каз за по ло жен стру чен ис пит, 
- до каз за зав рше на до пол ни тел на обу-
 ка и про вер ка на струч ни зна е ња и спо-
 соб ности, сог лас но Пра вил ни кот за про-
г ра ма та за до пол ни тел на обу ка и про-
 вер ка на струч ни те зна е ња и спо соб нос-
 ти на док то ри те на сто ма то ло гија, 
- до каз за поз на ва ње на ма ке дон ски от
ја зик из да де на од ов лас те на об ра зов на
ус та но ва за ус пеш но по ло жен тест за
зна е ње на ја зи кот,
- до каз де ка во држа ва во стран ство во
ко ја по ло жил стру чен ис пит не му е заб -
ра не то врше ње на деј ност или долж -
ност, и
- до каз де ка не му е ог ра ни че на де лов-
 на та спо соб ност. 
(2) Ба ра те лот - стран ски држав ја нин, кој
ги ис пол ну ва ус ло ви те од чле нот 126
став (2) од За ко нот за здрав стве на та
заш тита, со ба ра ње то од став (1) од овој
член не дос та ву ва до каз за зав рше на
до пол ни тел на обу ка и про вер ка на
струч ни зна е ња и спо соб ности.
(3) До ку мен ти те од став (1) од овој член
се под не су ва ат во ори ги нал или фо то-
 ко пии за ве ре ни на но тар.
Член 8
Ли ценца та за ра бо та ва жи се дум го ди-
 ни од де нот на из да ва њето.
III. ОБ НО ВУ ВА ЊЕ НА 
ЛИ ЦЕНЦА ТА ЗА РА БО ТА
Член 9
(1) Пос та пката за об но ву ва ње на ли цен-
ца та за ра бо та за поч ну ва со под не су ва-
 ње на ба ра ње за об но ву ва ње на ли-
 ценца до Ко мо ра та од стра на на док то-
 рот на сто ма то ло ги ја и тоа во пе ри о дот
кој за поч ну ва шест ме се ци пред ис те кот
на ро кот на важ нос та на ли ценца та за
ра бо та и ис те ку ва со ис те кот на важ нос-
 та на ли ценца та за ра бота. 
(2) Кон ба ра ње то од став 1 на овој член,
ба ра те лот при ло жува:
- до каз де ка во пе ри о дот на важ нос та на
ли ценца та за ра бо та се стек нал со со од-
 ве тен број на бо до ви сог лас но кри те ри -
у ми те ут врде ни со Пра вил ни кот за об-
 ли ците, кри те ри у ми те за рас по ре ду ва-
 ње на об ли ци те и бо до ви те на струч но-
 то усов ршу ва ње за об но ву ва ње на ли-
 ценца та за ра бо та на здрав стве ни те ра-
 бот ни ци со ви со ко об ра зо ва ние од об-
 лас та на сто ма то ло ги јата, и 
- до каз де ка нај мал ку 60% од вре ме то
на важ нос та на ли ценца та за ра бо та ра-
 бо тел во деј нос та за ко ја има ли ценца за
ра бота.
Член 10
(1) По при е мот на ба ра ње то од член 9
став (1) од овој пра вил ник, од стра на на
Ко ми си ја та во рок од 15 де на од де нот
од при е мот на ба ра ње то се врши про-
 вер ка на уред нос та на ба ра ње то и ис-
 пол ну ва ње то ус ло ви те од член 129 став
(1) од За ко нот за здрав стве на заш тита.
(2) До кол ку ба ра ње то е не у редно, Ко ми-
 си ја та го из вес ту ва ба ра те лот да го ком-
 пле ти ра ба ра ње то во пе ри од од нај мно-
 гу 15 дена.
(3) Во слу чај ко га ба ра те лот не го ком-
 пле ти рал ба ра ње то сог лас но став (2) од
овој член, од стра на на  Ко мо ра та ба ра-
 ње то се от фрла ка ко не у редно.   
(4) До кол ку врз ос но ва на дос та ве ни те
до ка зи Ко ми си ја та ут врди де ка се ис-
 пол не ти ус ло ви те од член 129 став (1) од
За ко нот за здрав стве на заш тита, Ко ми-
 си ја та дос та ву ва пред лог до Прет се да-
 те лот на Ко мо ра та да из да де 
ли ценца за ра бо та ко ја се из да ва со бро -
јот под кој е из да де на ли ценца та за ра-
 бо та со до пол ни те лен број (кроз) кој што
го по ка жу ва бро јот на ли ценца та за ра-
 бо та што се об но вува.
(5) Но ви от пе ри од на ва же ње на об но-
 ве на та ли ценца е се дум го ди ни од да ту-
 мот на из да ва ње на ли ценца та за ра бо-
та.
(6) Об но ве на та ли ценца се еви ден ти ра
во Ре гис та рот на из да дени, об но вени,
про дол же ни  од зе ме ни ли ценци за ра-
 бота, со ос но вен ре гис тар ски број и до-
 пол ни те лен број за об но ве на ли ценца.
(7) Ако Ко ми си ја та ут врди де ка ба ра те-
 лот на ги ис пол ну ва ус ло ви те од од член
129 став (2) од За ко нот за здрав стве на
заш тита, дос та ву ва пред лог до Прет се-
 да те лот на Ко мо ра та да го од бие ба ра-
 ње то за об но ву ва ње на ли ценца за ра-
 бота.
(8) Прет се да те лот на Ко мо ра та во рок
од пет де на ќе до не се ре ше ние за од би-
 ва ње на ба ра ње то за из да ва ње на ли-
 ценца на ба ра те лот.
(9) Ре ше ни е то за од би ва ње то на ба ра-
 ње то за об но ву ва ње на ли ценца за ра-
 бо та се еви ден ти ра во Ре гис та рот на из-
 да дени, об но вени, про дол же ни  и од зе-
 ме ни ли ценци за ра бота.
IV. ПРО ДОЛ ЖУ ВА ЊЕ НА 
ЛИ ЦЕНЦА ТА ЗА РА БОТА
Член 11
(1) Ли ценца та за ра бо та на док то рот на
сто ма то ло ги ја кој во пе ри о дот на важ-
 нос та на ли ценца та не ги ис пол нил ус-
 ло ви те за об но ву ва ње на ли ценца та
сог лас но член 129 од За ко нот за здрав -
стве на заш тита, ва же ње то на ли ценца-
 та мо же прив ре ме но да му се про дол жи
за пе ри од од шест ме сеци, ако во тој пе-
 ри од ус пеш но зав рши до пол ни тел на
обу ка и про вер ка на струч ни зна е ња и
спо соб ности, сог лас но Пра вил ни кот за
прог ра ма та за до пол ни тел на обу ка и
про вер ка на стуч ни те зна е ња и спо соб-
 нос ти на док то ри те на сто ма то ло гија. 
(2) Док то рот на сто ма то ло ги ја под не су-
 ва ба ра ње за про дол жу ва ње на ли цен-
ца та за ра бо та и тоа во пе ри о дот кој за-
 поч ну ва шест ме се ци пред ис те кот на
ро кот на важ нос та на ли ценца та за ра-
 бо та и ис те ку ва со ис те кот на важ нос та
на ли ценца та за ра бота.
(3) Со ба ра ње то ба ра те лот дос та вува:
- об разло же ние за при чи ни те по ра ди
кои бил спре чен во ро кот на ва же ње то
на ли ценца та да ги ис пол ни ус ло ви те за
об но ву ва ње на ли ценца та сог лас но
член 129 од  За ко нот за здрав стве на
заш тита, и
- до ка зи за при чи ни те на ве де ни во об-
 разло же ни ето.
(4) По при е мот на ба ра ње то од ста вот (2)
на овој член, од стра на на Ко ми си ја та во
пе ри од од 15 де на се врши про вер ка на
уред нос та на ба ра ње то и кри те ри у ми те
од член 129 од За ко нот за здрав стве на
заш ти та кои ба ра те лот не ги ис пол ну ва
од носно, во кој вре мен ски рок и да ли
мо же да ги ис полни.
регулатива
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регулатива
(5) До кол ку Ко ми си ја та ут врди де ка по -
стојат ус ло ви за про дол жу ва ње на важ-
 нос та на ли ценца та за ра бо та ба ра ње то
со пред лог за про дол жу ва ње на ли цен-
ца та за ра бо та ги дос та ву ва до Прет се-
 да те лот на Ко мо рата. 
(6) До кол ку Ко ми си ја та ут врди де ка не
по стојат ус ло ви за про дол жу ва ње на
важ нос та на ли ценца та за ра бо та на
Прет се да те лот на Ко мо ра та му дос та ву-
 ва пред лог да до не се ре ше ние за од би-
 ва ње на ба ра њето. 
(7) Прив ре ме но про дол же на та ли ценца
за ра бо та го сод ржи ис ти от ре гис тар ски
број и пе ри о дот за кој е про дол жена.
V. ОД ЗЕ МА ЊЕ НА ЛИ ЦЕНЦА 
ЗА РА БОТА
Член 12
Ко мо ра та мо же прив ре ме но или трај но
да ја од зе ме ли ценца та за ра бо та на
док то рот на сто ма то ло ги ја под ус ло ви
ут врде ни со За ко нот за здрав стве на
заш тита.
Член 13
Во од лу ка та за прив ре ме но од зе ма ње
на ли ценца та за ра бо та се оп ре де лу ва
до пол ни тел на та обу ка ко ја док то рот на
сто ма то ло ги ја со ви со ко об ра зо ва ние
тре ба да ја из врши сог лас но со прог ра-
 ма та од чле нот 127 од За ко нот за здрав -
стве на заш ти та и ус пеш но да ја зав рши
до пол ни тел на та про вер ка на струч ни те
зна е ња и спо соб нос ти пред ис пит на ко-
 ми си ја на Ко мо ра та за да мо же пов тор-
 но да му се из да де ли ценца за ра бота. 
Член 14
(1) Пос та пката за од зе ма ње на ли ценца-
 та за ра бо та за поч ну ва со дос та ву ва ње
на из вес ту ва ње и/или за пис ник до Ко-
 ми си ја та од стра на на над ле жен ор ган
или за ин те ре си ра на стран ка со кое се
из вес ту ва за нас та ну ва ње на окол нос-
 ти те за прив ре ме но или трај но од зе ма-
 ње на ли ценца та за ра бо та ут врде ни со
За ко нот за здрав стве на заш тита.
(2) Ко ми си јата, вед наш по до би ва ње на
из вес ту ва ње то од став (1) од овој член,
за поч ну ва со про вер ка на на во ди те од
из вес ту ва ње то и/или за пис ни кот ко ја
трае нај мно гу три е сет де на од де нот на
при е мот на из вес ту ва њето.  
(3) Ако се оце ни за не оп ходно, мо же да
се при ба ват и дру ги до ка зи сог лас но
од ред би те од За ко нот за уп рав на по с-
та пка.  
(4) Ако Ко ми си ја та ут врди де ка на во ди-
 те од из вес ту ва ње то и/или за пис ни кот
се ос но вани, Ко ми си ја та дос та ву ва
пред лог за од зе ма ње на ли ценца та за
ра бо та до Прет се да те лот на Ко мо рата.
(5) Прет се да те лот на Ко мо ра та во пе ри-
 од од осум де на од де нот на до би ва ње
на пред ло гот од стра на на Ко ми си ја та ќе
до не се ре ше ние за трај но или прив ре-
 ме но од зе ма ње на ли ценца та за ра бо та
на док то рот на сто ма то ло гија.
(6) Со ре ше ни е то за прив ре ме но од зе-
 ма ње на ли ценца та за ра бо та се оп ре д-
е лу ва вре мет ра е ње то на од зе ма ње то
на ли ценца та и се оп ре де лу ва до пол ни-
 тел на та обу ка ко ја тре ба да се из врши
сог лас но Прог ра ма та за до пол ни тел на
обу ка и член 127 од За ко нот за здрав ст-
ве на заш тита.
(7) Ре ше ни е то за од зе ма ње на ли ценца-
 та за ра бо та се за пи шу ва во Ре гис та рот
за из да дени, про дол жени, об но ве ни и
од зе ме ни ли ценци за ра бо та и се об ја -
ву ва во гла си ло то на Ко мо рата.
Член 15
На док то рот на сто ма то ло ги ја на кој
прив ре ме но му е од зе ме на  ли ценца та
за ра бота, мо же пов тор но да се стек не
со ли ценца за ра бо та до кол ку во те кот
на го ди на та што сле ди по ис те кот на ро-
 ко ви те на важ ност на од зе ма ње то на ли-
 ценца та за ра бо та ут врде ни во За ко нот
за здрав стве на та заш ти та по ми не до-
 пол ни тел на обу ка сог лас но со прог ра-
 ма та од член 127 од За ко нот за здрав ст-
ве на та заш ти та и ус пеш но ја зав рши до-
 пол ни тел на та про вер ка на струч ни те
зна е ња и спо соб нос ти сог лас но Пра-
 вил ни кот за прог ра ма та за до пол ни тел-
 на обу ка и про вер ка на струч ни те зна е-
 ња и спо соб нос ти на док то ри те на сто-
 ма то ло ги ја пред ис пит на ко ми си ја на
Ко мо рата.
VI. ФОР МА И СОД РЖИ НА НА ЛИ ЦЕН-
ЦА ТА ЗА РА БОТА
Член 16
Ли ценца за ра бо та се из да ва на об ра зец
кој има пра во а гол на фор ма со ди мен-
 зии 25 х 35 см.
Член 17
(1) Ли ценца та за ра бо та се из да ва на об-
 ра зе ц  кој е да ден во при лог  и е сос та-
 вен дел на  овој пра вил ник.
(2) Ли ценца та од ста вот 1 на овој член од
го ре на до лу сод ржи: на сре ди на гр бот
на Ре пуб ли ка Ма ке до нија, под не го тек -
ст „Ре пуб ли ка Ма ке до нија“, под не го ло-
 го то на Ко мо рата, под не го стои: “Сто ма -
то лош ка ко мо ра на Ма ке до нија”, под не-
 го стои “из дава”, па на сре ди на стои “Ли -
ценца за ра бота”; под не го сле ди пра зен
прос тор во кој се вне су ва ат по да тоци:
“име,тат ко во име, пре зиме”, под не го
сле ди тек ст “ре гис тар ски от број” со мес-
 то за впи шу ва ње на бро јот на ли ценцата,
под не го на сре ди на тек ст ”му се из да ва
ли ценца за ра бо та за врше ње на“, под
не го мес то за впи шу ва ње на вид на сто-
 ма то лош ка здрав стве на деј ност: оп шта
сто ма то ло ги ја од нос но спе ци јал-
 ност/суп спе ци јал ност за ко ја се из да ва
ли ценца та за ра бота, под не го тек ст
„(вид на сто ма то лош ка здрав стве на деј -
ност: оп шта сто ма то ло ги ја од нос но спе-
 ци јал ност/суп спе ци јал ност)“, под не го
тек ст “да тум за из да вање”, со пра зен
прос тор за впи шу ва ње на да ту мот на из-
 да ва њето, под не го тек ст “ли ценца та за
ра бо та ва жи до” со пра зен прос тор за
впи шу ва ње на вре ме то на важ нос та на
ли ценцата, под не го “Скопје”, под не го во
дол ни от де сен агол стои тек стот “Прет -
се да тел на Сто ма то лош ка ко мо ра на
Ма ке до нија” со пра зен прос тор за пот-
 пис на прет се да те лот и во сре ди на та до-
 ле стои “М.П.”, со мес то за ок ру гол пе чат
на Ко мо рата.
VII. ПРЕ ОД НИ И ЗАВ РШНИ ОД РЕДБИ
Член 18
Со де нот на вле гу ва ње то во си ла на овој
пра вил ник прес та ну ва да ва жи Пра вил-
 ни кот за на чи нот на из да вање, про дол-
 жу вање, об но ву ва ње и од зе ма ње на ли-
 ценца за ра бо та на здрав стве ни ра бот-
 ни ци со зав рше но ви со ко об ра зо ва ние
од об лас та на сто ма то ло ги ја та („Служ -
бен вес ник на Ре пуб ли ка Ма ке до нија”
бр. 13/2006).
Член 19
(1) Овој пра вил ник вле гу ва во си ла ос ми-
 от ден со де нот на об ја ву ва ње во „Служ -
бен вес ник на Ре пуб ли ка Ма ке до нија”, а
ќе се об ја ви по до би ва ње то на сог лас-
 нос та од ми нис те рот за здрав ство.
(2) Овој пра вил ник ќе се об ја ви и во спи-
 са ни е то на Ко мо ра та и на ин тер нет
стра ни ца та на Ко мо рата.
Стоматолошка ко мо ра на Ма ке до нија
Прет се да тел,
проф. д-р Владимир Поповски,
Собрание на Стомалошка ко-
мора на Македонија,
Претседател,
д-р Круме Чесноски, 
стоматолошка комора на македонија
Со купени рефили Evetric добивате Bluephase style лампа ПОДАРОК!
Monobond Plus
Vivastyle Optrastick OptraSculpt-Pad Proxyt
OptraGate OptraDam OptraPol Total Etch
Vivaglass CEM Apexcal / Apexit Bluephase Style Цементи Ceramic etching gel
Cervitec F е.max Empress Direct Helioseal F Heliosit Orthodontic
Evetric Excite F Fluor Protector FRC Postec Plus Adhese Universal
Сектор за стоматологија и забна техника
ул. Св. Кирил и Методиј бр. 50 1000 Скопје - Македонија
- п.фах. 122 тел: 02 3248 413 - факс: 02 3248 401
Овластен дистрибутер за Р. Македонија
savic_m@promedika.com.mk
www.facebook.com/promedika.dental
Одберете сигурен партнер и докажан материјал
СÈ ЗА ВАШАТА ОРДИНАЦИЈА!
КУПУВАЈТЕ ВО ПРОМЕДИКА!
Tetric Evo Line
14 vox dentarii стоматолошка комора на македонија
П Р А В И Л Н И К
за об ли ци те на кон ти ну и ра но струч но усов ршу вање, кри те ри у ми те за рас по ре ду ва ње на об ли ците, кри те ри у ми те за из бор
на спро ве ду ва чи те на об ли ци те на кон ти ну и ра но струч но усов ршу ва ње и бо до ви те на кон ти ну и ра но струч но усов ршу ва ње
за об но ву ва ње на ли ценца та за ра бо та за здрав стве ни те ра бот ни ци со ви со ко об ра зо ва ние од об лас та на сто ма то ло ги јата
I. ОП ШТИ ОД РЕДБИ
Член 1
Со овој пра вил ник се ут врду ва ат об ли ци те на кон ти ну и ра но струч но
усов ршу вање, кри те ри у ми те за рас по ре ду ва ње на об ли ците, кри те-
 ри у ми те за из бор на спро ве ду ва чи те на об ли ци те на кон ти ну и ра но
струч но усов ршу ва ње и бо до ви те на кон ти ну и ра но струч но усов ршу-
 ва ње за об но ву ва ње на ли ценца та за ра бо та за здрав стве ни те ра бот-
 ни ци со ви со ко об ра зо ва ние од об лас та на сто ма то ло ги јата.
Член 2
(1) Пре ку струч но то усов ршу ва ње на здрав стве ни те ра бот ни ци со ви-
 со ко об ра зо ва ние од об лас та на сто ма то ло ги ја та (во на та мош ни от
текст: док то ри на сто ма то ло гија) кон ти ну и ра но ги над гра ду ва ат зна -
е ња та и веш ти ни те за ди јаг нос ти ка и ле ку ва ње на па ци ен ти те об но-
 ву ва ње на по стој ни те и за поз на ва ње со но ви ни те во сто ма то лош ка-
 та стру ка и на у ка та и усво ју ва ње на но ви веш ти ни за ап ли ка ци ја на
но ви ди јаг нос тич ки и те ра певт ски мо да ли тети, за ра ди по диг ну ва ње
на ква ли те тот на сто ма то лош ка та здрав стве на заш ти та и стек ну ва-
 ње на ус ло ви за об но ву ва ње на ли ценца та за ра бота.
(2) Об ли ци те на кон сти ну и ра но струч но усов ршу ва ње на док то рот на
сто ма то ло ги ја во пе ри од од се дум го ди ни се вред ну ва по пат на бо ду-
 вање. 
Член 3
Кон ти ну и ра но то струч но усов ршу ва ње се зас но ва на на че ла та на
кон ти ну и ра ност на еду ка ци јата, ед на ков прис тап до си те об ли ци на
кон ти ну и ра но струч но усов ршу вање, сло бо ден из бор на об ли ци те на
кон ти ну и ра но струч но усов ршу ва ње што се ка те го ри зи ра ни и вред-
 ну ва ни со бо до вен сис тем од Сто ма то лош ка та ко мо ра на Ма ке до ни ја
(во на та мош ни от текст: Ко мора). 
Член 4
(1) Об ли ци те на кон ти ну и ра но струч но усов ршу ва ње ги одоб ру ва Ко-
 ми си ја та за струч ни сто ма то лош ки пра ша ња на Ко мо рата.
(2) Ко ми си ја та на струч ни сто ма то лош ки пра ша ња на Ко мо ра та во рок
од 15 де на од под не су ва ње на ба ра ње то од стра на на ор га ни за то рот
од лу чу ва за вред ну ва ње на об ли кот на кон ти ну и ра но струч но усов р-
шу вање.
(3) Врз ос но ва на до би е на од лу ка за приз на ва ње и ка те го ри за ција,
ор га ни за то рот на под гот ви тел ни те ма те ри ја ли и на сер ти фи ка тите,
го оз на чу ва на чи нот на бо дов но то вред ну ва ње на об ли кот на струч-
 но то усов ршу ва ње ут врден со овој пра вил ник.
(4) На ре ше ни е то на Ко ми си ја та за струч ни сто ма то лош ки пра ша ња
ба ра те лот на об ли кот на кон ти ну и ра но струч но усов ршу ва ње има
пра во на жал ба до Из вршни от од бор на Ко мо ра та во рок од 8 де на
по при е мот на ре ше ни ето. 
(5) Со ор га ни за то рот на об ли ци те на кон ти ну и ра но струч но усов ршу-
 вање, Ко мо ра та склу чу ва до го вор за ме ѓу себ ни те пра ва и об врски,
во кој осо бе но се на ве де ни об врските на ор га ни за то рот на об ли ци те
на кон ти ну и ра но струч но усов ршу ва ње за пра вил но спро ве ду ва ње
на об ли ци те на кон ти ну и ра но струч но усов ршу вање, пра во то на Ко-
 мо ра та да го кон тро ли ра спро ве ду ва ње то на об ли ци те на кон ти ну и-
 ра но струч но усов ршу ва ње и по след ици те од неп ра вил но спро ве ду-
 ва ње на об ли ци те на кон ти ну и ра но струч но усов ршу вање.
II. ОБ ЛИ ЦИ И КРИ ТЕ РИ У МИ ЗА РАС ПО РЕ ДУ ВА ЊЕ НА ОБ ЛИ ЦИ-
 ТЕ НА КОН ТИ НУ И РА НО СТРУЧ НО УСОВ РШУ ВА ЊЕ
Член 5
Кон ти ну и ра но струч но усов ршу ва ње на док то ри те на сто ма то ло ги ја
се спро ве ду ва пре ку об ли ци на струч но усов ршу вање, и тоа:
1. Кон ти ну и ра но стек ну ва ње на струч ни и на уч ни звања, и
2. Кон ти ну и ра но спро ве ду ва ње на струч но усов ршу вање.
Член 6
Кон ти ну и ра но стек ну ва ње на струч ни и на уч ни зва ња на док то ри те
на сто ма то ло ги ја  се из ве ду ва пре ку еду ка тив ни об лици, и тоа:
1. спе ци ја ли за ција,
2. суп спе ци ја ли за ција,
3. ма гис те риум,
4. док то рат, и
5. из гот ву ва ње на учеб ници, книги, мо ног ра фии, при рач ни ци и тру-
 до ви во струч ни спи са нија.
Член 7
Кон ти ну и ра но спро ве ду ва ње на струч но усов ршу вање, спо ред на чи-
 нот на пре не су ва ње на зна е ње то и веш ти ните, се врши пре ку сле д-
ни ве об ли ци :
1. раз ме на на ис кус тва: 
- кон грес и стру чен сос та нок, 
2. те о рет ска еду ка ци ја (пре ку за поз на ва ње со сов ре ме ни те дос тиг-
 ну ва ња та во од ре де на струч на об ласт ко ја ја из ве ду ва ат  по ка не ти
пре да вачи):
- струч на кон фе ренција, се ми нар, сим по зи ум и струч но 
пре да вање,
3. те о рет ско прак тич на еду ка ци ја за дос тиг ну ва ња та во од ре де на
струч на об ласт и за поз на ва ње со прак тич ни те веш ти ни ко ја ја из ве-
 ду ва ат  по ка не ти пре да вачи:
-курс.
Раз ме на на ис кус тва
А. Кон грес
Член 8
(1) Кон грес е об лик на струч но усов ршу ва ње ка де се со би ра ат го лем
број на док то ри на сто ма то ло гија, ор га ни зи ран од сто ма то лош ки
друш тва и здру же ни ја ка де се пре зен ти ра ат сов ре ме ни те ис кус тва-
 та од сто ма то ло ги ја та или од од ре де на спе ци јал ност на сто ма то ло-
 ги јата.
(2) Кри те ри у ми за рас по ре ду ва ње на об ли кот на кон ти ну и ра но струч-
 но усов ршу ва ње кон грес се:
1. кон грес ни от од бор има нај мал ку де вет чле на од кои нај мал ку пет се
еду ка тори-кон сул танти/док то ри на на у ки из бра ни во нас тавно-на уч но
звање,
2. пе ри о дич но од ржу вање, на нај мал ку две го дини,
3. вре мет ра е ње - нај мал ку два дена,
4. нај мал ку че ти ри пле нар ни пре да ва чи (од че ти ри раз лич ни земји),
5. нај мал ку 20 при ја ве ни ус ни пре зен та ции, 
6. нај мал ку 30 при ја ве ни постер пре зен та ции, и
7. ор га ни за то рот тре ба да из да де кни га на ап страк ти или елек трон-
 ска фор ма на кни га на ап стракти, по кри те ри у ми те за под не су ва ње
ап стракт.
(3) Ор га ни за то рот го на ја ву ва од ржу ва ње то на кон гре сот нај мал ку
де вет ме се ци пред од ржу ва њето, по да то ци те за сос та вот на кон грес-
 ни от од бор со ку ри ку ли у ми те на чле но вите, ор га ни за то рот тре ба да
ги дос тави шест ме се ци пред од ржу ва њето, а прог ра ма та со пре зен-
 те ри те и нив ни те по да то ци тре ба да ги дос тави нај мал ку еден ме сец
пред од ржу ва њето.
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Член 9
Кон гре сот мо же да се рас по ре ди во за вис ност од кри те ри у ми те од
овој пра вил ник, како:
1. До ма шен кон грес,
2. До ма шен кон грес со ме ѓу на род но учес тво, и
3. Ме ѓу на ро ден кон грес.
Член 10
Рас по ре ду ва ње то на кон гре сот ка ко до ма шен кон грес се врши ако
се ис пол не ти след ни те кри те ри уми:
1. кон грес ни от од бор има нај мал ку де вет чле на од кои нај мал ку пет
се еду ка тори-кон сул танти/док то ри на на у ки из бра ни во нас тавно-
на уч но звање,
2. пе ри о дич но од ржу вање, на нај мал ку две го дини,
3. вре мет ра е ње - нај мал ку два дена,
4. ми ни мум че ти ри по ка не ти пле нар ни пре да ва чи (од че ти ри раз лич-
 ни земји),
5. нај мал ку 20 ус ни пре зен та ции, 
6. нај мал ку 30 постер пре зен та ции, и
7. из да де кни га на ап страк ти или елек трон ска фор ма на кни га на ап -
стракти, по кри те ри у ми те за под не су ва ње ап стракт.
Член 11
Рас по ре ду ва ње то на кон гре сот ка ко до ма шен кон грес со ме ѓу на род-
 но учес тво се врши ако се ис пол не ти след ни те кри те ри уми: 
1. нај мал ку 30% од чле но ви те на Кон грес ни от од бор е сос та вен од
чле но ви на сто ма то лош ки друш тва/ здру же ни ја од нај мал ку две дру-
 ги држа ви кои се док то ри на на у ки из бра ни во нас тав но - на уч но зва-
ње,
2. ми ни мум 4 пле нар ни пре да ва чи (од че ти ри раз лич ни земји),
3. ми ни мум 20 ус ни пре зен та ции од кои 25% тре ба да се пре да ва ња
на стран ски пре да вачи,
4. ми ни мум  25% од ми ни мал ни от број на постер пре зен та ци и те да се
од стран ски учес ници,
5. обез бе ден пре вод нај мал ку на ан глис ки ја зик, и
6. из да де кни га на ап страк ти или елек трон ска фор ма на кни га на ап -
стракти, по кри те ри у ми те за под не су ва ње ап стракт.
Член 12
Рас по ре ду ва ње то на кон гре сот ка ко ме ѓу на ро ден кон грес се врши
ако ор га ни зи тор е до маш но сто ма то лош ко друш тво или здру же ние
кое е член на ме ѓу на род на асо ци ја ција:
-офи ци јал на член ка на ре ги о нал но друш тво/здру же ниа (нај мал ку
пет зем ји од ре ги о нот), на зем ји те член ки од ОЕЦД, на ев роп ско или
друш тво/ свет ско здру же ние или 
-има склу че но офи ци ја лен ме мо ран дум за со ра бот ка со ме ѓу на род-
 на ре ги о нал на асо ци ја ци ја (нај мал ку пет зем ји од ре ги о нот), со ев роп -
ска или свет ска асо ци ја ција.
Б. Стру чен сос та нок
Член 13
(1)Стру чен сос та нок е го ди шен со бир на док то ри на сто ма то ло ги ја во
ор га ни за ци ја на сто ма то лош ко друш тво или здру же ние ка де се пре-
 зен ти ра ат ис кус тва та од од ре де на спе ци јал ност на сто ма то ло ги јата. 
(2) Кри те ри у ми за рас по ре ду ва ње на об ли кот на кон ти ну и ра но струч-
 но усов ршу ва ње стру чен сос та нок се:
1. ра бот но прет се да тел ство од нај мал ку  6 (шест) чле на од кои нај мал-
 ку три се док то ри на на уки;
2. нај мал ку че ти ри ус ни пре зен та ции од чле но ви на здру же ни е то ор-
 га ни за тор, без по ка не ти те пре да вачи.
(3) Ор га ни за то рот струч ни от сос та но кот тре ба да го на ја ви нај мал ку
два ме се ца пред од ржу ва ње то и еден ме сец пред од ржу ва ње то да
го дос тави сос та вот на ра бот но то прет се да тел ство со ку ри ку лу ми те
на чле но ви те и прог ра ма та со пре зен те ри те и нив ни те по да тоци.
Те о рет ска еду ка ција
А. Струч на кон фе ренција
Член 14
(1) Струч на кон фе ренци ја е нај го лем спе ци ја лис тич ки со бир за те о-
 рет ска еду ка ци ја на сто ма то лош ко друш тво или здру же ние ка де по-
 ве ќе пре да ва чи по ка не ти од ор га ни за то рот ги из не су ва ат сво и те соз-
 на нија, от кри ти ја или дос тиг ну ва ња од од ре де на об ласт и за од ре-
 де на мно гу јас но де фи ни ра на те мат ска об ласт, на кон крет на проб -
ле ма ти ка во те о рет ска форма.
(2) Кри те ри у ми за рас по ре ду ва ње на об ли кот на кон ти ну и ра но струч-
 но усов ршу ва ње струч на кон фе ренци ја се:
1. нај мал ку 8 пре да ва чи од оп ре де ле на гран ка на спе ци ја ли за ција,
2. тра е ње на се кое од пре да ва ња та нај мал ку 30 ми нути,
3. пре вод нај мал ку на ан глис ки ја зик во слу чај ко га струч на та кон фе-
 ренци ја има ме ѓу на ро ден ка рак тер и е со стран ски учес ници, и
4. из да ва ње ра бо тен ма те ри јал со прик лу че ни дис ку сии и зак лу чо ци
од кон фе ренци јата.
Б. Се ми нар
Член 15
(1) Се ми нар прет ста ву ва стру чен со бир - сос та нок или се ри ја на сос-
 та но ци кои пред сѐ се од не су ва на стек ну ва ње на зна ење, а не на
стек ну ва ње на веш ти на пре ку слу ша ње и раз ме на на мис ле ња со ек -
спер ти те (пре зен тери) и дру ги те учес ници. Од при сут ни те се оче ку ва
да има ат пред з на е ње за кон крет на та те ма и да би дат ак тив ни дис ку-
 танти, а не па сив ни слу ша тели. 
(2) Се од ви ва во гру пи до 50 слу ша тели, ка де од учес ни ци те се ба ра
ак тив но учес тво. Ор га ни за то рот на овој тип на стру чен со бир за дол-
 жи тел но дос та ву ва ра бот на та прог ра ма за се ми на рот.
(3) Кри те ри у ми за рас по ре ду ва ње на об ли кот на струч но усов ршу ва-
 ње се ми нар се:
1. еден до два по ка не ти пре да ва чи - док то ри на на у ки и/или док то ри
ма гис три по сто ма то лош ки на уки, док то ри при ма ри у си и док то ри на
на у ки и ак ре ди ти ра ни пре да вачи, тра е ње на се кое од пре да ва ња та
од нај мал ку 45 ми ну ти и
2.  вре ме за дис ку сии од 10 ми нути.
(4) Кри те ри у ми за рас по ре ду ва ње на об ли кот на струч но усов ршу ва-
 ње се ми нар со ме ѓу на род но учес тво се:
1. нај мал ку двајца по ка не ти пре да ва чи од кои ед ни от е док тор на на-
 у ки из бран во нас тав но на уч но зва ње од стран ство,
2. ма гис три по сто ма то лош ки на уки, док то ри при ма ри у си и док то ри на
на уки,
3. тра е ње на се кое од пре да ва ња та од нај мал ку 45 ми ну ти и
4. вре ме за дис ку сии од 10 ми нути.
В. Сим по зиум
Член 16
(1) Сим по зи ум прет ста ву ва стру чен со бир на да де на проб ле ма ти ка
ко ја е оп фа те на на мул ти дис цип ли на рен на чин со пре зен та ции на по-
 ве ќе ек спер ти на од раз лич ни спе ци јал ности. Се од не су ва на по го лем
ау ди то риум, а па сив ни те слу ша те ли има ат мож ност да им по ста ву ва-
 ат пра ша ња на ек спер тите. Мо же да трае еден или по ве ќе де но ви и
се од ви ва во гру пи до 300 слу ша тели.
(2) Сим по зи у ми те мо же да се :
1. до ма шен сим по зиум,
2. сим по зи ум со ме ѓу на род но учес тво и
3. ме ѓу на ро ден сим по зиум.
(3) Кри те ри у ми за рас по ре ду ва ње на об ли кот на струч но усов ршу ва-
 ње до ма шен сим по зи ум се:
1) нај мал ку че ти ри пре да ва чи од зем ја ва – док то ри на на уки, а ка ко
пет ти пре да вач на сим по зи у мот мо же да биде:
-спе ци ја лист по од ре де на об ласт од сто ма то ло ги ја со нај мал ку пет
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го ди ни ра бот но ис кус тво во од ре де на спе ци ја лис тич ка об ласт и ак-
 тив но учес тво на нај мал ку три ме ѓу на род ни кон гре си или до маш ни
кон гре си со ме ѓу на род но учес тво, во по след ни те пет го дини,
-ак ре ди ти ран пре да вач,
-ма гис тар по сто ма то лош ки на уки,
-при ма ри ус и
-док тор на на уки.
2) тра е ње на се кое од пре да ва ња та од нај мал ку 30 ми нути,
3) вре ме за дис ку сии 10 ми нути.
(4) Кри те ри у ми за рас по ре ду ва ње на об ли кот на струч но усов ршу ва-
 ње сим по зи ум со ме ѓу на род но учес тво се:
1) Нај мал ку че ти ри пре да ва чи док то ри на на у ки од кои 50% тре ба
да се од стран ство, а ка ко пет ти пре да вач на сим по зи у мот мо же да
биде:
-спе ци ја лист по од ре де на об ласт од сто ма то ло ги ја со нај мал ку пет
го ди ни ра бот но ис кус тво во од ре де на спе ци ја лис тич ка об ласт и ак-
 тив но учес тво на нај мал ку три ме гу на род ни кон гре си или до маш ни
кон гре си со ме гу на род но учес тво, во по след ни те пет го дини,
-ак ре ди ти ран пре да вач,
-ма гис тар по сто ма то лош ки на уки,
-при ма риус,
-док тор на на уки.
2) тра е ње на се кое пре да ва ње нај мал ку 30 ми ну ти и
3) вре ме за дис ку сии 10 мин.
(5) Кри те ри у ми за рас по ре ду ва ње на об ли кот на струч но усов ршу ва-
 ње ме ѓу на ро ден сим по зи ум се:
1) нај мал ку шест по ка не ти пре да вачи, од кои 50% тре ба да се од
стран ство,
2) тра е ње на се кое пре да ва ње нај мал ку 30 ми нути.
3) вре ме за дис ку сии 10 мин и
4) ка ко сед ми пре да вач на сим по зи у мот мо же да би де по ка нет:
- спе ци ја лист по од ре де на об ласт од сто ма то ло ги ја со нај мал ку пет
го ди ни ра бот но ис кус тво во од ре де на спе ци ја лис тич ка об ласт и ак-
 тив но учес тво на нај мал ку три ме ѓу на род ни кон гре си или до маш ни
кон гре си со ме ѓу на род но учес тво, во по след ни те пет го дини,
- ак ре ди ти ран пре да вач,
- ма гис тар по сто ма то лош ки на уки;
- при ма риус,
- док то ри на на уки.
5) трае два дена.
Г. Струч но пре да вање
Член 17
(1) Струч но пре да ва ње прет ста ву ва стру чен об лик на кон ти ну и ра но
струч но усов ршу ва ње ка де еден или по ве ќе пре да ва чи ги из не су ва-
 ат сво и те соз на нија, от кри ти ја или дос тиг ну ва ња во те о рет ска фор-
ма. 
(2) Кри те ри у ми за рас по ре ду ва ње на об ли кот на струч но усов ршу ва-
 ње струч но пре да ва ње се:
1. пре да ва чи се док то ри на на ука, док то ри - ма гис три по сто ма то лош-
 ки на уки, док то ри при ма ри уси, 
2. тра е ње на се кое од пре да ва ња та нај мал ку 45 ми ну ти и
3. обез бе ден пе ча тен ма те ри јал или елек трон ска вер зи ја на про ши-
 рен ап стракт на пре да ва њето. 
Об ли ци на те о рет ско прак тич на еду ка ција
А. Курс
Член 18
(1) Курс прет ста ву ва стру чен об лик на кон ти ну и ра но струч но усов р-
шу ва ње на кој по се ти те ли те се за поз на ва ат со ме то да за трет ман спо-
 ред про то кол или при фа те на ка ко препо ра чан на чин на трет ман на
од ре де но за бо лу ва ње и/или веш тина.
(2) Кри те ри у ми за рас по ре ду ва ње на об ли кот на струч но усов ршу ва-
 ње курс се:
1. дис три бу ци ја на пи шан ма те ри јал до по се ти те ли те ед на не де ла
пред од ржу ва ње на кур сот на до маш на ад ре са или по Ин тер нет и ед-
 на ко пи ја до ко ми си ја та за струч ни сто ма то лош ки пра ша ња на Ко мо-
 рата,
2. те о рет ско пре да ва ње од нај мал ку 45 ми нути,
3. де мон стра ција, ап ли ка ци ја или еду ка ци ја на веш ти на та ко ја е пред-
 мет на кур сот, со ми ни мал но тра е ње од 15 ми нути, 
4. про вер ка на те о рет ски зна е ња (не е за дол жи телно),
5. писме на сог лас ност од па ци ен тот, ако кур сот вклу чу ва ра бо та со
па ци ен ти и
6. ли ценца за ра бо та и прес тој во слу чај ако пре да ва чот/еду ка то рот
на кур сот не е држав ја нин на Ре пуб ли ка Ма ке до нија. 
(3) Кур сот мо же да би де из ве ду ван во еден или по ве ќе де нови, а ми-
 ни мал но то вре ме за  тра е ње то на кур сот е  че ти ри часа.
Член 19
(1) Кур сот што под раз би ра по ка жу ва ње на ра бо та или из ра бот ка на
од ре де на про це ду ра во ре ал но вре ме (не сним ка на ка мера) на ау ди-
 то ри у мот, пок рај оп шти те ус ло ви за курс мо же да би де ор га ни зи ран
како:
1. курс со де мон стра ци ја на веш ти ни на мо дел - од ми ни мум шест со
мак си мум осум по се ти те ли во ед на гру па на де мон стра тор. Се кој по-
 се ти тел на кур сот тре ба да има мо дел/фан том за прак ти ци ра ње иед-
 нак во вре ме за из вед ба на веш ти на та ко ја се ап ли цира,
2. курс со де мон стра ци ја на веш ти ни на па ци ент - се из ве ду ва со ау-
 ди о ви део де мон стра ци ја на па ци ент сог лас но За ко нот за заш ти та на
лич ни по да тоци.
3. курс со ап ли ка ци ја на веш ти ни на па ци ент - мак си мал ни от број на
учес ни ци на кур сот е еден по се ти тел кој ќе ја ап ли ци ра веш ти на та на
еден па ци ент во ис то вре ме (овој вид еду ка ци ја не е еду ка ци ја за са-
 мос тој но из ве ду ва ње од ре де ни веш ти ни и по се ти те лот не до би ва из-
 лез на ква ли фи ка ција).
(2) Об ли ци те на те о рет ско прак тич на еду ка ци ја во де лот на кон ти ну -
и ра на та сто ма то лош ка еду ка ци ја се спро ве ду ва ат ис клу чи во во сто-
 ма то лош ки здрав стве ни ус та но ви кои сог лас но За ко нот за здрав ст-
ве на заш ти та по се ду ваат:
1. нај мал ку еден сто ма то лош ки стол и за себ на прос то рија, ко ја не е
дел од орди на ци јата,
2. за хи руршки ин тер венции здрав стве на та ус та но ва за дол жи тел но
тре ба да по се ду ва хи руршка сто ли ца и до пол ни тел на прос то рија,
3. до кол ку е курс со де мон стра ција, да има до пол ни тел ни прос тор ни
мож нос ти ка ко сос та вен дел од са ма та орди на ци јата,
4. да ги за до во лу ва ос нов ни те тех нич ки ус ло ви во за вис ност од ви-
 дот на те о рет ско - прак тич на та еду ка ци ја ко ја ја при ја ву ва ор га ни за-
 то рот.
Член 20
(1) Бро јот и ви до ви те на кон ти ну и ра но струч но усов ршу ва ње се ут -
врду ва ат со го ди шен план  за ор га ни зи ра ње на кон ти ну и ра но струч-
 но усов ршу ва ње од стра на на Ко мо ра та во кој е сод ржа на и сод р-
жи на та на прог ра ми те за струч но усов ршу вање, при тоа по дед нак-
 во се рас по ре ду ва ат струч ни те со би ри по де но ви и ме се ци во го-
 ди на та и ре ги о ни без прек ло пу ва ње по да ту ми те на од ржу ва ње на
со би рите. 
(2) Спро ве ду ва чи те на струч ни нас та ни има ат пра во да ор га ни зи раат:
струч но здру же ние - два об ли ка на струч на еду ка ција, струч ни те сто-
 ма то лош ки друш тва - нај мно гу два об лика, а ак ре ди ти ра ни те ви со-
 ко об ра зов ни инс ти ту ции (сто ма то лош ки те фа кул тети) еден об лик на
кон ти ну и ра но струч но усов ршу вање. 
(3) Спро ве ду ва чи те на кон ти ну и ра но струч но усов ршу ва ње се дол-
ж ни да го при ја ват нив ни от го ди шен план за на ред на та го ди на на кон-
регулатива
 ти ну и ра но струч но усов ршу ва ње до Ко ми си ја та за струч ни пра ша ња
на СКМ нај доц на до 30 (но ем ври) од те ков на та го дина.
(4) Го диш ни от план се об ја ву ва на веб - стра ни ца та на Сто ма то лош-
 ка та ко мо ра на Ма ке до ни ја во де кем ври од те ков на та го ди на за на-
 ред на та го дина.
III.БО ДО ВИ НА ОБ ЛИ ЦИ ТЕ НА КОН ТИ НУ И РА НО СТЕК НУ ВА ЊЕ
НА СТРУЧ НИ И НА УЧ НИ ЗВА ЊА И НА КОН ТИ НУ И РА НО СПРО-
 ВЕ ДУ ВА ЊЕ НА СТРУЧ НО УСОВ РШУ ВАЊЕ
Член 21
(1) Об ли ци те на кон ти ну и ра но стек ну ва ње на струч ни и на уч ни зва ња
од член 6 од овој пра вил ник се вред ну ва ат со:
(2) Бо до ви те по ос нов док то рат, ма гис те риум, спе ци ја ли за ци ја и суп -
спе ци ја ли за ци ја се од не су ва ат на вре ме то по ми на то на док то рат, ма-
 гис те риум, спе ци ја ли за ци ја или суп спе ци ја ли за ци ја и не се ус ло ве ни
со по ло жу ва ње (од бра ната) на зав ршни от ис пит.
(3) Во при лог на до ку мен та ци ја та за до би ва ње бо до ви по ос нов на
док то рат, ма гис те риум, спе ци ја ли за ци ја или суп спе ци ја ли за ција, док-
 то рот на сто ма то ло ги ја дос та ву ва со од ве тен до каз за по ми на ти тур-
 ну си од со од вет на та струч на или на уч на об ласт од ви со ко об ра зов-
 на та инс ти ту ци ја ка де ја по ми нал еду ка ци јата.
(4) Об ли ци те на кон ти ну и ра но спро ве ду ва ње на струч но усов ршу-
 ва ње од член 7 од овој пра вил ник се вред ну ва ат со:
ОБЛИЦИ НА ТЕОРЕТСКО ПРАКТИЧНА ЕДУКАЦИЈА (КУРС)
Об ли ци те на кон ти ну и ра на струч на еду ка ци ја ор га ни зи ра ни од офи-
 ци јал ни свет ски, ев роп ски и ре ги о нал ни друш тва/здру же ни ја (нај -
мал ку пет држа ви од ре ги о нот) или во ор га ни за ци ја на зем ји те член-
 ки од ОЕЦД, ор га ни зи ра ни во стран ство, се бо ди ра ат со 100 про цен-
 ти од бо до ви те што ги но си со од вет ни от  до ма шен об лик.
Си те дру ги об ли ци на кон тни ту и ра на струч на еду ка ци ја ор га ни зи ра-
 ни во стран ство се бо ди ра ат со 80 про цен ти од бо до ви те што ги но-
 си со од вет ни от  до ма шен об лик. 
Член 22
(1) Во пе ри о дот од се дум го ди ни док то рот на сто ма то ло ги ја тре ба да
обез бе ди нај мал ку 140 бо до ви од раз лич ни об ли ци на кон ти ну и ра но
струч но усов ршу ва ње за об но ва на ли ценца та за ра бота. 
(2) За да обез бе ди кон ти ну и тет на струч но то усов ршу ва ње док то рот
на сто ма то ло ги ја се ко ја го ди на тре ба да обез бе ди 20 бо дови, сме та-
 но од да ту мот на по след но то из да ва ње на ли ценца та за ра бота.
(3) До кол ку док то рот на сто ма то ло ги ја во те кот на го ди на та со бе ре
по ве ќе од 20 бо до ви за след на та го ди на му се приз на ва ат нај мно гу
8 бо дови.
(4)  До кол ку док то рот на сто ма то ло ги ја во те кот на ли ценц ни от пе-
 ри од со бе ре по ве ќе од 140 бо да  мо же во на ред ни от ли ценцен пе ри-
 од да пре не се нај мно гу 10 бо дови.
(5) На док то ри те на сто ма то ло ги ја кои, по ра ди ут врде на оп рав да ност
за прив ре ме на спре че ност од ра бо та за ра ди бо лест, пов ре ди или из-
о ла ција, не се во мож ност да ги сле дат об ли ци те на КСУ, се ос ло бо-
 де ни од КСУ за пе ри о дот за кој по стои спре че ност од ра бота.
(6) На док то ри те на сто ма то ло гија, кои по ра ди ут врде на оп рав да ност
за прив ре ме на спре че ност од ра бо та по ра ди бре ме ност-ра ѓа ње и
мај чинство не се во мож ност да ги сле дат об ли ци те на КСУ, се ос ло-
 бо де ни од КСУ за пе ри о дот ко га по стои прив ре ме на спре че ност од
ра бо та по ра ди бре ме ност-ра ѓа ње и мај чинство.
IV. КРИ ТЕ РИ У МИ ЗА ИЗ БОР НА СПРО ВЕ ДУ ВА ЧИ ТЕ НА ОБ ЛИ ЦИ-
 ТЕ НА КОН ТИ НУ И РА НО СТРУЧ НО УСОВ РШУ ВАЊЕ
Член 23
(1) Кон ти ну и ра но то струч но усов ршу ва ње на док то ри те сто ма то ло-
 ги ја во за вис ност од об ли кот на кон ти ну и ра но струч но усов ршу ва ње
го спро ве ду ва ат сто ма то лош ки друш тва и здру же ни ја ре гис три ра ни
во Цен тра лен ре гис тер на Ре пуб ли ка Ма ке до нија, ак ре ди ти ра ни од
Ко мо рата.
(2) Ко мо ра та во ди еви денци ја на ре гис три ра ни и ак ре ди ти ра ни спро-
 ве ду ва чи те на об ли ци те и бо до ви те на кон ти ну и ра но струч но усов р-
шу вање.
(3) Ко ми си ја та за струч ни сто ма то лош ки пра ша ња на го диш но ни во
врши ак ре ди та ци ја на два об ли ка на кон ти ну и ра но струч но усов ршу-
 ва ње за струч ни те сто ма то лош ки здру же ни ја и два об ли ка на кон ти-
 ну и ра но струч но усов ршу ва ње за струч ни те сто ма то лош ки друш тва
и едeн об лик за ак ре ди ти ра ни те сто ма то лош ки фа кул тети. 
бодови
бодови
бодови
бодови
бодови
бодови
бодови плус 
бодови (максимално 
1.специјализација по 20 бодови годишно
2.супспецијализација по 15 бодови годишно
3. магистериум по 15 бодови годишно
4. докторат по 20 бодови годишно
5. учебник, книга Автор, 
Коавтор (60% од автор)
Автор, 
Коавтор (60% од автор)
30 
18 
- поглавје во книга 10 
6 
6. монографија 15 
7. прирачник, практикум 15 
8.труд во стручни 
списанија
5 
вредноста на импакт 
факторот
9. електронска (он-лине) 
едукација
4 
еднаш годишно)
еднаш годишно со 
КОНГРЕС -активно учество -пасивно
1)Домашен конгрес 16 бодови. 12 бодови
2) Домашен конгрес со 
меѓународно учество
18 бодови. 14 бодови
3) Меѓународен конгрес 20 бодови 16 бодови
СТРУЧЕН СОСТАНОК 6 бодови 4 бодови
СТРУЧНА 
КОНФЕРЕНЦИЈА
16 бодови 12 бодови
СЕМИНАР активно учестводо 2 
предавачи 8 бодови
-пасивно учество до 2 
предавачи 6 бодови.
-активно учество до 4 
предавачи 10 бодови. -
пасивно учество  до 2 
предавачи 8 бодови.
СИМПОЗИУМ
1.Домашен симпозиум 8 бодови 6  бодови
2.Симпозиум со 
меѓународно учество
со 4 предавачи од кои 2 
меѓународни- 12 бодови
со 4 предавачи од кои 2 
меѓународни предавачи  
  8 бодови.
3.Меѓународен симпозиум со 6 предавачи од кои 3 
меѓународни предвачи 
12 бодови
со 6 предавачи од кои 3 
меѓународни 
предавачи -10  бодови
СТРУЧНО ПРЕДАВАЊЕ 2 бодови 1 бод
ЕЛЕКТРОНСКА (он -
лине ) ЕДУКАЦИЈА
4 бодови - максимално 
задолжително 
доставување на доказ 
(идентификација) за 
учество
Курс
- курс со демонстрација 
на вештини на модел
Активно учество
Пасивно учество
12 бодови
9 бодови
- курс со апликација на 
вештини на модел
Активно учество
Пасивно учество
14 бодови
11 бодови
- курс со демонстрација 
на вештини на пациент
Актвно учество
Пасивно учество
17 бодови
13 бодови
- курс со апликација на 
вештини на пациент
Активно учество
Пасивно учество
26 бодови
20 бодови
регулатива
17vox dentariiстоматолошка комора на македонија
18 vox dentarii
Член 24
(1) Из бо рот на спро ве ду ва чи те на об ли ци те на кон ти ну и ра но струч-
 но усов ршу ва ње се врши спо ред сле дни ве кри тeри уми:
1. да се ре гис три ра ни ка ко прав но ли це во Цен трал ни от ре гис тар
на Ре пуб ли ка Ма ке до нија,
2. да дос та ват Ста тут на друш твото/здру же ни ето,
3. да има ат ак тив на и неб ло ки ра на тран сак цис ка сметка,
4. сто ма то лош ки те друш тва да има ат нај мал ку 50 чле но ви кои ис-
 тов ре ме но се чле но ви и на Ко мо рата, а сто ма то лош ки те здру же-
 ни ја нај мал ку 20 чле но ви кои ис тов ре ме но се чле но ви и на Ко-
 мо рата,
5. да има ат ста ту тар но фор ми ра но струч но те ло за кон ти ну и ра но
спро ве ду ва ње на струч но усов ршу вање, сог лас но од ред би те од
Ста ту тот на Ко мо рата.
Член 25
(1) Из бо рот на спро ве ду ва чи те на кон ти ну и ра но струч но усов ршу-
 ва ње се врши за пе ри од од 4 го дини, за што се до не су ва со од вет-
 но ре ше ние за сто ма то лош ки те друш тва и здру же ни ја кои ги ис-
 пол ну ва ат кри те ри у ми те за спро ве ду ва чи на кон ти ну и ра но струч-
 но усов ршу вање.
(2) Во тек на тра е ње то на ов лас ту ва ње то за спро ве ду ва ње на кон-
 ти ну и ра но струч но усов ршу вање,  из бра ни те сто ма то лош ки те
друш тва и здру же ни ја спро ве ду ва ат го диш на по ста пка за пот вр-
ду ва ње на ов лас ту ва ње то на се кои 12 ме сеци, при што при ло жу ва-
 ат те ков на сос тој ба не по ста ра од еден ме сец и евен ту ал на ста ту-
 тар на про мена.
(3) Ба ра ње то за до не су ва ње на ре ше ние за спро ве ду ва чи те на кон-
 ти ну и ра но струч но усов ршу ва ње се дос та ву ва нај доц на до 30 март
во те ков на та ка лен дар ска го дина.
(4) Ко ми си ја та за струч ни сто ма то лош ки пра ша ња на Ко мо ра та
врши из бор на спро ве ду ва чи те на об ли ци те на кон ти ну и ра но
струч но усов ршу ва ње во пе ри од од 15 де на од де нот на дос та ву-
 ва ње на ба ра ње то од став (3) на овој член.
(5) Ко ми си ја та за струч ни сто ма то лош ки пра ша ња на Ко мо ра та
предла га тек ст на до го во рот кој го пот пи шу ва ат Ко мо ра та и ор га-
 ни за то рот на об ли ци те на кон ти ну и ра но струч но усов ршу ва ње сог-
 лас но член 4 став (5) од овој пра вил ник.
V. КРИ ТЕ РИ У МИ И УС ЛО ВИ ЗА ОР ГА НИ ЗИ РА ЊЕ НА ОБ ЛИ ЦИ
НА КОН ТИ НУ И РА НО СТРУЧ НО УСОВ РШУ ВА ЊЕ И ФОР МА И
СОД РЖИ НА НА ДО КА ЗОТ ЗА ПО СЕ ТЕН ОБ ЛИК НА КОН ТИ НУ -
И РА НО СТРУЧ НО УСОВ РШУ ВА ЊЕ (СЕР ТИ ФИ КАТ)
Член  26
Се кој об лик на кон ти ну и ра но струч но усов ршу ва ње мо ра да ис пол-
 ну ва оп ре де ле ни прос тор но тех нич ки и дру ги на ве де ни ус ло ви кои
тре ба да се обез бе де ни од спро ве ду ва чот на об ли кот на кон ти ну -
и ра но струч но усов ршу вање.
Член 27
(1) Спро ве ду ва чи те  на об ли ци те  на  КСУ за ор га ни зи ра ње на оп ре -
де лен об лик на КСУ тре ба со ба ра ње то за ор га ни зи ра ње да дос та-
 ват и до ка зи за ис пол не ти прос тор ни и тех нич ки ус лови.
(2) Прос тор ни те и тех нич ки те ус ло ви од ста вот 1 на овој член се од-
 не су ва ат осо бе но на:
- број на се диш та кои тре ба да ги има прос то рот од нос но са ла та во
ко ја се ор га ни зи ра об ли кот на КСУ;
- оп ре ма за пре зен та ци ја и оз ву чу вање;
- пулт или прос тор за ре гис тра ци ја на учес ни ци те на об ли кот на КСУ;
- из лож бен и рек ла мен прос тор кој е фи зич ки од во ен од прос то рот
ка де се спро ве ду ва об ли кот на КСУ.
(3) Спро ве ду ва чи те  на об ли ци те се долж ни до ка зи те (сер ти фи ка -
тите) за па сив но учес тво (со то чен  об лик, фор мат, за дол жи те лен
тек ст и ос та на ти те па ра мет ри кои тре ба да ги сод ржат) да ги до де-
 лу ва ат на кра јот на пред ви де ни от прог рам на об ли кот на КСУ.
(4) Спро ве ду ва чи те  на об ли ци те се долж ни до ка зи те (сер ти фи ка -
тите) за па сив но учес тво да ги до де лат са мо на па сив ни те учес ни-
 ци кои лич но го по ми на ле про це сот на ре гис тра ци ја и фи зич ки се
при сут ни при до де лу ва ње на до ка зите(сер ти фи ка тите) и не за вис-
 но да ли уп ла ти ле ко ти за ци ја за нас та нот.
(5) Спро ве ду ва чи те  на об ли ци те по зав ршу ва ње на нас та нот  до
Струч на та ко ми си ја на ко мо ра та дос та ву ва ат то чен спи сок на учес-
 ни ци те кои се здо би ле со до ка зи те (сер ти фи ка тите) за па сив но
учес тво за од ржа ни от об лик на КСУ.
Член 28
(1) Испол не тос та на ус ло ви те за спро ве ду ва ње то на оп ре де лен об-
 лик на КСУ во пог лед на не го ва та ор га ни за ци ја ка ко и прос тор ни-
 те и тех нич ки те ус лови, го врши Ко ми си ја та за струч ни сто ма то лош-
 ки пра ша ња на Ко мо ра та пре ку ов лас те но ли це за се кој нас тан од-
 дел но ут врде но со ре ше ние на Ко ми си ја та за струч ни сто ма то лош-
 ки пра шања.
(2) Овлас те но ли це мо же да би де ли це кое:
- е док тор по сто ма то ло гија;
- има по ми на то еден ли ценцен пе ри од од нос но има ли ценца за ра-
 бо та ко ја по из ми ну ва ње то на први от ли ценцен пе ри од е уред но
об но вена;
- да не му се из ре че ни дис цип лин ски мер ки од ор га ни те на Ко мо-
 ра та или оп ре де ле ни прек р шоч ни мер ки или каз ни пов рза ни со деј -
носта, про фе си ја та од нос но долж носта;
- да е член на Из вршни от од бор на Ко мо ра та или Ко ми си ја та за
струч ни сто ма то лош ки пра ша ња на Ко мо рата.
(3) Овлас те но ли це не мо же да би де лице:
- ако, е член на ор ган на уп ра ву ва ње во ор га ни за тор на об лик на
КСУ или член на ор га ни за ци о нен од бор на об лик на КСУ, за кон ски
зас тап ник или  пол но мош ник на ор га ни за тор на об лик на КСУ, член
на ор ган на уп ра ву ва ње во ор га ни за тор на об лик на КСУ или член
на ор га ни за ци о нен од бор на об лик на КСУ, ако со член на ор ган на
уп ра ву ва ње во ор га ни за тор на об лик на КСУ или член на ор га ни-
 за ци о нен од бор на об лик на КСУ е во од нос на со ов лас те ник, со-
 об врз ник или рег ре се но о бврз ник;
- ако, по стоја но или прив ре ме но ра бо ти или е ан га жи ран кај ор га-
 ни за тор на об лик на КСУ, член на ор ган на уп ра ву ва ње во ор га ни-
 за тор на об лик на КСУ или член на ор га ни за ци о нен од бор на об-
 лик на КСУ;
- ако, член на ор ган на уп ра ву ва ње во ор га ни за тор на об лик на КСУ
или член на ор га ни за ци о нен од бор на об лик на КСУ, за кон ски от
зас тап ник или пол но мош ни кот на ор га ни за тор на об лик на КСУ,
член на ор ган на уп ра ву ва ње во ор га ни за тор на об лик на КСУ или
член на ор га ни за ци о нен од бор на об лик на КСУ му е род ни на пок -
рв во прва ли ни ја до кој и да е сте пен, а во стра нич на ли ни ја до чет -
вр ти сте пен, или му е бра чен дру гар, вон бра чен дру гар или род ни-
 на по сва тов ство до втор сте пен, без ог лед да ли бра кот прес та нал
или не, и
- ако, по стојат дру ги окол нос ти што ја до ве ду ва ат во сом не ва ње
не го ва та неп рис трас ност.
(4) До кол ку по ра ди ус ло ви те пред ви де ни во ста вот 3 на овој член
не по стои мож ност да се име ну ва ов лас те но ли це на ор га ни за ци -
ја та на оп ре де ле ни об лик на КСУ од чле но ви те на  Из вршни от од-
 бор на Ко мо ра та или Ко ми си ја та за струч ни сто ма то лош ки пра ша-
 ња на Ко мо рата, ов лас те но ли це мо же да се име ну ва и од ре дот на
чле но ви те на Соб ра ни е то на Ко мо ра та или на не ко ја од дру ги те ко-
 ми сии на Ко мо рата.
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(5) Овлас те но то ли це ги има след ни те об врски:
- врши про вер ка на ис пол ну ва ње то на пред ви де ни те ус ло ви за ор-
 га ни зи ра ње на оп ре де лен об лик на КСУ, а од глед на точ ка на од-
 ред би те од овој пра вил ник, ба ра ње то за ор га ни зи ра ње под не се но
од ор га ни за то рот и фак тич ка та сос тој ба на ли це место;
- врши про вер ка на спро ве ду ва ње то на об ли кот на КСУ од стра на
на ор га ни за то рот на об лик на КСУ, а од глед на точ ка на под не се но-
 то ба ра ње за ор га ни за ци ја ка ко и пла нот и прог ра ма та на об ли кот
на КСУ кој се спро ве ду ва ка ко од те о рет ски  та ка од прак ти чен ас-
 пект. Овлас те но то ли це сог лас но оваа али не ја е ов лас те но да из-
 врши про вер ка на пре зен та ци и те (те о рет ски и прак тични) и  пре д-
а ва ња та кои се дел од об ли кот на КСУ.
- за из врше ни те про вер ки сос та ву ва за пис ни ци во кои ги на ве ду-
 ва си те фак ти и окол нос ти пов рза ни со ор га ни за ци ја та на об ли кот
на КСУ, а од глед на точ ка на не го ви те об врски и од ред би те на овој
пра вил ник. За пис ни кот за из врше на про верка, го пот пи шу ва ат и
ов лас те ни прет став ни ци на ор га ни за то рот на об лик на КСУ;
-  за из врше на та про вер ка сос та ву ва из веш тај во кој ги на ве ду ва
кон ста ти ра ни те фак ти и окол нос ти пов рза ни со ор га ни за ци ја та на
об ли кот на КСУ, а од глед на точ ка на не го ви те об врски и од ред би-
 те на овој пра вил ник, по тоа кон ста ти ра ни те за бе леш ки и неп ра вил-
 нос ти во пог лед на ор га ни за ци ја та ка ко и пред лог мер ки за от стра-
 ну ва ње на ис тите. Из веш та јот за из врше на та про верка, ов лас те но-
 то ли це го дос та ву ва до Ко ми си ја та за струч ни сто ма то лош ки пра-
 ша ња на Ко мо рата.
(6) Ко ми си ја та за струч ни сто ма то лош ки пра ша ња на Ко мо рата, по
дос та ву ва ње на из веш та јот од став 5 али не ја 4 на овој член од стра-
 на на ов лас те но то лице, ис ти от го раз гле ду ва на прва та на ред на
сед ница.
(7) Ко ми си ја та за струч ни сто ма то лош ки пра ша ња на Ко мо рата, по
дос та ву ва ње на из веш та јот од став 5 али не ја 4 на овој член од стра-
 на на ов лас те но то ли це до кол ку има кон ста ти ра но за бе леш ки и
неп ра вил ности, ис ти от нај доц на во рок од 72 (се дум де сет и два) ча-
 са го раз гле ду ва и за зе ма ста во ви и зак лу чо ци по од нос на пот ре-
 ба та од пре зе ма ње оп ре де ле ни мер ки за от стра ну ва ње на кон ста-
 ти ра ни те за бе леш ки и неп ра вил нос ти во пог лед на ор га ни за ци ја -
та на об ли кот на КСУ.
(8) Ка ко мер ки (до го вор ни казни) кои мо же да ги пре зе ме Ко ми си -
ја та за струч ни сто ма то лош ки пра ша ња на Ко мо ра та во врска со
кон ста ти ра ни за бе леш ки и неп ра вил нос ти во пог лед на ор га ни за-
 ци ја та на об ли кот на КСУ, се след ните:
- опо ме на и за дол жу ва ње на ор га ни за то рот да во рок од 10 де на ги
ис пра ви кон ста ти ра ни те де лум ни неп ра вил ности,
- па рич на каз на во ви си на од 5% (пет про центи) од ос тва ре ни от
бру то при ход на ор га ни за то рот на об ли кот на КСУ, до кол ку оп ре д-
е лен пре да вач или пре зен тер не од ржи пре зен та ци ја или пре да ва-
ња, а ис то то не е оп рав да но од стра на на ор га ни за то рот и при ја ве-
 но кај ов лас те но то ли це нај мал ку 2 ча са пред тер ми нот на од ржу-
 ва ње на пре да ва ње то или пре зен та ци јата
- заб ра на за ор га ни за то рот за ор га ни зи ра ње на еден об лик на КСУ
кој сле ди во те ков на та го дина, во слу чај да се кон ста ти ра де ка на
ис ти от  не оп рав да но не се сле ди или де лум но се сле ди при ја ве на-
 та прог ра ма за пре зен та ции и пре да вања;
- заб ра на за ор га ни за то рот за ор га ни зи ра ње на еден об лик на КСУ кој
сле ди во те ков на та го дина, во слу чај да се кон ста ти ра де ка  ис ти от
не оп рав да но не се прид ржу ва  на дос та ве ни от го ди шен план за КСУ, 
- заб ра на за ор га ни за то рот за ор га ни зи ра ње на еден об лик на КСУ
до кра јот на те ков на та го дина, во слу чај да се кон ста ти ра де ка не-
 ма ис пол ну ва ње на ус ло ви те пред ви де ни во овој пра вил ник,
- по ниш ту ва ње на об ли кот на КСУ, во слу чај да се кон ста ти ра де ка
на ис ти от во це лост не е ис пол нет не кој од ус ло ви те пред ви де ни во
овој пра вил ник;
- заб ра на за ор га ни за то рот за ор га ни зи ра ње на об ли ци од ед на го-
 ди на до кол ку за бе леш ки и неп ра вил нос ти се кон ста ти ра ат два па-
 ти по след о ва телно.
(9) Ко ми си ја та за струч ни сто ма то лош ки пра ша ња на Ко мо ра та за
оп ре де лу ва ње на со од вет на мер ка пред ви де на во ста вот 7 на овој
член до не су ва ре ше ние во ро кот оп ре де лен од член 6 на овој член.
(10) Ор га ни за то рот на об ли кот на КСУ до кол ку е не за до во лен од
ре ше ни е то од став 8 на овој член има пра во на жал ба во рок од 5
(пет) де на од де нот на при е мот до Из вршни от од бор на Ко мо рата.
(11) Из вршни от од бор по дос та ве на та жалба, нај доц на во рок од 15
(пет на е сет) де на од де нот на при е мот до не су ва ре ше ние со кое од-
 лу чу ва за ос но ва нос та на жал бата.
(12)  Ре ше ни е то од ста вот 10 е ко неч но и из вршно и про тив ис то то
не се доз во ле ни до пол ни тел ни прав ни ле кови.
(13) Во по ста пката по жал ба чле нот на Из вршни от од бор на Ко мо-
 ра та кој бил ов лас те но ли це на об ли кот на КСУ на кој се од не су ва
со од вет на та жалба, се из зе ма од раз гле ду ва ње и од лу чу ва ње по
ис тата.
(14) Во по ста пката по жал ба се изе ма и чле нот на Из вршни от од бор
на Ко мо рат кој е член на ор га ни или те ло на ор га ни за то рот по чи ја
жал ба се но си од лука.
VI. ПРЕ ОД НИ И ЗАВ РШНИ ОД РЕДБИ
Член 29
Об ли ци те на кон ти ну и ра но струч но усов ршу ва ње одоб ре ни и рас-
 по ре де ни до де нот на вле гу ва ње во си ла на овој пра вил ник ќе се
спро ве дат сог лас но ут врде ни от број на бо дови.
Член 30
От поч на ти те по ста пки по под не се ни те ба ра ња за рас по ре ду ва ње
на об ли ци те на струч но усов ршу ва ње до де нот на вле гу ва ње во си-
 ла на овој пра вил ник ќе се зав ршат сог лас но по стој ни от пра вил ник.
Член 31
Со де нот на вле гу ва ње во си ла на овој пра вил ник прес та ну ва да ва-
 жи Пра вил ни кот за  об ли ците, кри те ри у ми те за рас по ре ду ва ње на
об ли ци те и бо до ви те на струч но то усов ршу ва ње  за об но ву ва ње на
ли ценца та за ра бо та на здрав стве ни те ра бот ни ци со ви со ко об ра -
зо ва ние од об лас та на сто ма то ло ги ја та “Служ бен вес ник на Ре пуб-
 ли ка Ма ке до нија” бр. 13/06”.
Член 32
(1) Овој пра вил ник вле гу ва во си ла ос ми от ден од де нот на об ја ву-
 ва ње то во „Служ бен вес ник на Ре пуб ли ка Ма ке до нија‘‘, а ќе се об -
ја ви по до би ва ње то на сог лас ност од ми нис те рот за здрав ство. 
(2) Овој пра вил ник ќе се об ја ви и во гла си ло то на Ко мо ра та и на ин-
 тер нет стра ни ца та на Ко мо рата.
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I. ОП ШТИ  ОД РЕДБИ
Член 1
Со овој пра вил ник се ут врду ва прог ра ма та за
до пол ни тел на обу ка и про вер ка та на струч ни те
зна е ња и спо соб нос ти на здрав стве ни те ра бот-
 ни ци со ви со ко об ра зо ва ние од об лас та на сто-
 ма то ло ги ја та (во на та мош ни от тек ст док то ри на
сто ма то ло гија), сос та вот на ис пит на та ко ми си ја
и на чи нот на спро ве ду ва ње на про вер ката. 
II. ПРОГ РА МА ЗА ДО ПОЛ НИ ТЕЛ НА ОБУ КА
Член 2
Во те кот на до пол ни тел на та обу ка за стек ну-
 ва ње со ли ценца за ра бо та док то ри те на сто-
 ма то ло ги ја ја  по ми ну ва ат след на та обука: 
1. При мар на сто ма то лош ка здрав стве на заш тита: 
Зна е ња и кли нич ки веш ти ни за: па то ло ги ја та
на тврди те заб ни ткива, па то ло ги ја та на заб на-
 та пул па и па ро дон тот; сов ре ме ни рес тав ра-
 тив ни ма те ри јали; гин ги вал на и па ро дон тал на
бо лест,орал на па то ло гија,ден то ге но ус ло вен
фо ка лен син дром; из ра бот ка на то тал ни и пар-
 ци јал ни про те зи и упат ства за нив но ко рис те-
 ње и од ржу вање, из ра бот ка на ден тал ни ко-
 рон ки и мос тови; плек сус, спро вод на и оп шта
анес тес те зија, инстру менти, тех ни ка на ек с-
трак ци ја на заби, коп ли ка ци  и нив но ре ша ва-
ње, ек страк ци ја кај   бол ни со оп шти за бо лу ва-
 ња и гло си ти (акутни, хро нич ни и вро дени); те-
 ра пи ја на  ка ри е сот и ком пли ка ци и те на ка ри -
е сот кај млеч ни и мла ди трај ни заби, тра у мат -
ски пов ре ди на за би те и пот пор ни от апа рат на
за бите, ин тер цеп тив ни орто дон ски ин тер вен-
ции, при мар ни пре вен тив ни мер ки за од ржу-
 ва ње на орал но то здравје.
2. Бо лес ти на ус та та и па ро дон тот
Зна е ња и клнич ки веш ти ни за гин ги вал на та и
па ро дон тал на та бо лест; за орал на та па то ло-
 ги ја и ме дици на (ви рус ни сто ма тити, ав тоз на
бо лест, дер ма този, пси хо со мат ски ус ло ве ни
афек ции, ми ко тич ни за бо лу вања, спе ци фич-
 ни за бо лу вања, хеј лити, гло сити, крв ни за бо лу-
 вања, орал ни про мени, пре канце роз ни сос-
 тојби, про ме ни во сек те ци ја та на плун ката);
зна е ња и кли нич ки веш ти ни за ден то ге но ус-
 ло ве ни от фо ка лен син дром.
3. Бо лес ти на за би те и ен до дон тот
Зна е ња и кли нич ки веш ти ни за: ди јаг нос ти ци-
 ра ње на за бо лу ва ња та на тврди те заб ни тки-
ва; ви до ви на за бо лу ва ња на тврди те заб ни
тки ва и нив на те ра пија; акут ни пул пити, хро-
 нич ни пул пити, те ра пи ја на пул пит ни те за бо-
 лу ва ња (ви тал на и мор тална); ди јаг нос ти ци ра-
 ње на ви до ви те на ган гре ноз но рас пад на то
пул пи но тки во и те ра пи ја на ис тото; нек роза,
нек ро би о за и нив на те ра пија; ви до ви на па ра-
 дон ти ти и нив на те ра пија.
4. Мо бил на сто ма то лош ка про те тика
То тал на про теза:
Зна е ња и кли нич ки веш ти ни за: ана то ми ја и
фи зи о ло ги ја на ОФС, сто ма то лош ка ан тро по-
 ло гија, ар ти ку ла то ри и ли цев лак, про ме ни по -
сле то тал но гу бе ње на за бите; ди јаг ноза, пла-
 ни рање, под го тов ки и те ра пи ја на то тал на без-
 заб ност, от пе ча тоци, ме ѓу ви лич ни со од носи,
из би рање, по ста ву ва ње на за би и ок лу зал ни
ше ми кај то тал ни про тези, пре да ва ње на про-
 те зи на упат ства за ко рис те ње и од ржу ва ње на
про те зите, проб ле ми пов рза ни со пре да ва ње-
 то на то тал ни те про тези; име ди јат ни и еди неч-
 ни то тал ни про тези; ла ба ра то рис ки по ста пки
и ре па ра тури.
Пар ци јал ни про тези:
Зна е ња и кли нич ки веш ти ни за: би о лош ки суп -
страт кај пар ци јал на без заб ност; про ме ни во
сто ма тогнат ни от сис тем по де лум но гу бе ње на
за бите; кла си фи ка ци ја на пар ци јал на без заб-
 ност и пар ци јал ни про тези; де ло ви на пар ци јал-
 на про теза, об ли ци на ба за та на гор на и дол на
пар ци јал на про теза; ден та лен дел на пар ци јал-
 на та про те за (сред ства за ре танција, ста би ли-
 за ци ја и ден тал но пре не су ва ње на џва коп ри-
 ти со кот); па ро ле ло мет ри ја и фре зи рање; сов-
 ре ме ни сред ства за ре тенци ја на пар ци јал на
про теза; кли нич ки по ста пки за из ра бот ка на
пар ци јал ни про те зи (анам неза, прег лед, под го-
 товка, от пе ча тоци, оп ре де лу ва ње на ви лич ни
со од носи, из бор и по ста ву ва ње на заби, про ба
на по ста ве ни те заби, ла ба ра то рис ки про це ду-
ри, пре да ва ње на пар ци јал ни про тези, упат ства
за ко рис те ње и про дол жу ва ње на пар ци јал ни-
 те про тези); ре па ра ту ри кај пар ци јал ни те про-
 тези; суб то тал ни и пок рив ни про тези.
5.Фик сна про те тика
Веш тач ки ко ронки:
Зна е ња и кли нич ки веш ти ни за: под го тов ка на
ус на та праз ни на за ле ку ва ње на де фек ти те на
заб ни те ни зови, ед но дел но ле а ни ко ронки, ес-
 тет ски ко ронки, фа се ти ра ни со ке ра мич ки ма-
си, не ме тал ни ко ронки, двој ни или те лес коп с-
ки ко ронки, сис тем на те лес коп ко ронки, пни
ко ронки-шти фт ко ронки, ле а ни над градби, на-
 мен ски или ати пич ни ко ронки, син тер ко ронки,
Вита-ин ца рам, тар гис - сис тем, век трис-сис -
тем, ар глас не ме тал ни ко ронки, ек спрес сис-
 тем; пре па ра ци ја на ко ронки, ви до ви де мар ка-
 ци о ни ли нии, при бор за пре па ра ција, фор ми за
заб но трупче, ви до ви за заш ти та на пре па ри-
 ран заб, уло га на заш тит ни те ко ронки.
Ден тал ни мос тови:
Зна е ња и кли нич ки веш ти ни за: ден тал ни
мос тови-де фи ни ци ја ос нов ни пој мови; сос-
 тав ни де ло ви на мост, ин ди ка ци ја за из ра бот-
 ка на мос тови, кон тра ин ди ка ци ја за из ра бот-
 ка на мос тов ни кон струк ции, уло га на мост, ус-
 ло ви за из ра бот ка на мост, пред нос ти и не-
 дос та то ци на мос тов ни кон струк ции, по дел-
 ба на мос то вите, про ме ни на ли га ви ца та под
те ло то на мос тот, пре па ра ци ја на за би за из-
 ра бот ка на мост (ак ри латни, ме тал ке ра-
 мички), под го тов ка на гин ги ва лен сул кус за
зе ма ње на от пе ча ток,  от пе ча то ци за из ра бот-
 ка на фик сно про те тич ки кон струк ции, ме то-
 ди за от пе ча ту вање, ак ри лат ни фа се ти ра ни
мос тов ни кон струк ции, ме тал ке ра мич ки мос-
 тов ни кон струк ции, сим ну ва ње и де мон ти ра-
 ње на ста ри мос тов ни кон струк ции, ком пли-
 ка ции кај мос тов ни кон струк ции, фа се ти ра ње
на мос то ви со ком по зит ни маси, ди фе ренци -
јал на ин ди ка ци ја по ме ѓу фик сни и мо бил ни
де лум ни на до мес тоци, цир ку лар ни мос тови,
кри лен, ви сечки, апен дикс мост и ек стен зи о-
 нен мост.
6. Орто донција
Зна е ња и кли нич ки веш ти ни за: пре вен тив ни
мер ки во пре не тал ни от пе риод, пре вен тив ни
мер ки во пе ри од на до ен че и дет ство, ра на ди -
јаг но за и ин тер цеп тив ни мер ки за ра но от стра-
 ну ва ње на неп ра вил нос ти на по е ди ни за би и
ден тал ни ле кови, неп ра вил нос ти во са ги та ла
(ма лок лу зи ја и, лл/1, лл/2 и ллл кла са по Ан гле,
неп ра вил нос ти во вер ти ка ла (от во рен и дла-
 бок заг риз, ла те ро ок лу зија), неп ра вил нос ти во
тран сфер за ла (вкрстен заг риз, ла те ро ок лу-
 зија), тим ска со ра бот ка со спе ци ја лис ти од дру-
 ги те сто ма то лош ки спе ци јал ности.
7. Орал на хи рур гија
Зна е ња и кли нич ки веш ти ни за: плек сус анес-
 те зи ја во гор на и дол на ви лица, спро ве де на
анас те зи ја во гор на и дол на ви лица, ра уш нар-
 коза, сред ства за ло кал на и пов ршин ска анес-
 те зија, ком пли ка ции од оп шта и ло кал на анес-
 те зија, син копа, ко лапс, ана фи лак ти чен шок;
де зин фек ција, сте ри ли за ција; ти пич ни ек с-
трак ции на за бите, ати пич ни ек страк ции на за-
 бите, ти пич ни ек страк ции на за бите, ком пли-
 ка ции при ек страк ции на заби, си нус аперта,
ра дикс ин ан тро, лук са цио ман ди бу лае, хе ма-
 том, ем фи зем; хи руршко-орто дон тски трет-
 ман на им пак ти ра ни заби; хи руршки ме то ди
ка ко по мош на те ра пи ја та на хро нич ни те пе-
 ри о дон тити, кли нич ки фор ми на А.О.И. (Акут -
на одон то ге на ин фек ција), оп шта и ло кал на
те ра пи ја А.О.И., одон то ге ни и не о дон то ге ни
цисти, ре им план та ција, тран сплан та ци ја и им-
 план та ци ја на заби, пред про тет ски хи руршки
ин тер венции на ме ки те и на кос ке ни те де ло-
 ви на ви ли ците, ви до ви на крва рење, нор мал-
 на хе мос таза, веш тач ка хе мос та за (хе миска,
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би о лошка, ме ха нич ка и фи зич ка ме тода),
орал но хи руршки ин тер венции при бол ни со
хе мо ра ги чен син дром. 
8. Дет ска и пре вен тив на сто ма то ло гија
Зна е ња и кли нич ки веш ти ни за: из ве ду ва ње на
сто ма то лош ки ин тер венции кај де цата; ано ма-
 лии во раз во јот на за бите; ка ри ес на млеч ни за-
би; ка ри ес на мла ди трај ни заби; ен до дон тски
трет ман на мла ди и трај ни заби; ма те ри ја ли за
рес тав ра ци ја во дет ска та сто ма то ло гија; орал-
но-хи руршки ин тер венции во дет ска воз раст;
тра у мат ски пов ре ди (фрак ту ри на млеч ни и
трај ни заби, пов ре ди на пот пор ни от апа рат на
за бите, пов ре ди на ме ки те ткива).
9. Пре вен тив на сто ма то ло гија
По дел ба на пре вен тив на та сто ма то ло гија;
ден та лен плак и не го ва та уло га во нас та ну ва-
 ње на заб ни от ка риес; раз вој на ка ри оз на ле-
 зи ја (ини ци јал на ка ри оз на ле зија); ме ха нич ка и
хе мис ка кон тро ла на ден тал ни от плак; уло га на
флу о ри ди те во пре вен ти ва та на заб ни от ка ри-
 ес (ен до ге на и ег зо ге на флу ор про фи лакса);
за ле ва ње на ја мич ки и фи сури; од ре ду ва ње на
ка ри ес ри зик кај па ци ен тот; вли ја ние на хра на-
 та кај за би те во раз вој и за би те во фун кција;
ин тер цеп тив ни орто дон тски ин тер венции; мо-
 ти ва ци ја на де ца та ка ко фак тор за од ржу ва-
 ње на орал но то здравје.
10. Мак си ло фа ци јал на хи рур гија
Зна е ња и кли нич ки веш ти ни за: под го тов ка на
па ци ен ти со ком про ми ти та но оп што здравје;
пре венци ја и ме наџ мент на ур ген тни сос тојби;
ос нов ни принци пи во хи рур ги јата; за рас нувње
на рана; принци пи на асепса; по сто пе ра тив на
кон тро ла на па ци ен тот (кон тро ла на посте о пе-
 ра тив но то крва рење, едем, триз мус, орал на
хи ги ена, кон тро ла на болка, кон тро ла на ин-
 фек ција); пре венци ја и ме наџ мент на хи рур-
шки те ком пли ка ции, ком пли ка ции нас та на ти
за вре ме на ин тер венци јата, ком пли ка ции по -
сто пе ра тивни; одон то ге ни ин фек ции - ком-
 плек сни одон то ге ни ин фек ции (фег мо ни во
ли це ви те ложи, флег мо ни во врат ни те ложи,
ком пли ка ции при флег мони), одон то ге ни за-
 бо лу ва ња на мак си лар ни от си нус; за бо лу ва-
 ња на плун ков ни те жлезди; орал ни ле зии; ди-
 фе ренци јал на ди јаг ноза, би оп сија, ви до ви на
би оп сија; ма лиг ни за бо лу ва ња во орал на та
праз нина; ди јаг нос тич ки про це ду ри (УС,
КТ.МРИ, ); пов ре ди на ме ки те тки ва и ден то ал-
 ве о лар ни от ком плекс; пов ре да на ли це ви те
коски; ТМЗ и МБДС, Фи зи о ло ги ја на болка, Д.Д.
на бол ни сос тојби. Кла си фи ка ци ја на ТМЗ по-
 ре ме ту вања.
Член 3
(1) До пол ни тел на та обука, сог лас но прог ра-
 ма та од член 2 од овој пра вил ник, за док то-
 рот на сто ма то ло ги ја на кој вре ме но му е про-
 дол же на ли ценца та за ра бо та во тра е ње до
шест ме сеци, из не су ва еден ме сец и се спро-
 ве ду ва од стра на на еду ка тор со ака дем ско
звање. 
(2) До пол ни тел на та обука, сог лас но прог ра ма-
 та од член 2 од овој пра вил ник за док то рот на
сто ма то ло ги ја на кој прив ре ме но му е од зе ме-
 на ли ценца та за ра бо та во тра е ње од шест ме-
 се ци до ед на го дина, из не су ва три ме се ци и се
спро ве ду ва од стра на на еду ка тор со ака дем-
 ско звање. 
(3) До пол ни тел на та обука, сог лас но прог ра-
 ма та од член 2 од овој пра вил ник, за док то-
 рот на сто ма то ло ги ја на кој вре ме но му е оз-
 де ме на ли ценца та за ра бо та во тра е ње од
ед на до две го дини, из не су ва шест ме се ци и
се спро ве ду ва од стра на на еду ка тор со ака-
 дем ско звање. 
(4) До пол ни тел на та обука, сог лас но прог ра ма-
 та од член 2 од овој пра вил ник, за док то рот на
сто ма то ло ги ја на кој вре ме но му е оз де ме на
ли ценца та за ра бо та во тра е ње од две го ди ни
до се дум го дини, из не су ва де вет ме се ци и се
спро ве ду ва од стра на на еду ка тор со ака дем-
 ско звање.
III. СОС ТАВ НА ИС ПИТ НА КО МИ СИЈА
Член 4
(1) Про вер ка та по пат на ис пит на струч ни те зна -
е ња и спо соб нос ти ја спро ве ду ва ис пит на ко-
 ми си ја фор ми ра на од прет се да те лот на Ко мо-
 ра та (во на та мош ни от текст: Ис пит на ко ми сија).
(2) Чле но ви те на Ис пит на та ко ми сија, се из би-
 ра ат од прет ход но ут врде на лис та на ис пи ту-
 ва чи ко ја на кра јот од го ди на та за на ред на та
го ди на ја ут врду ва Из вршни от одо бор на Ко-
 мо рата. 
Член 5
Ис пит на та ко ми си ја се сос тои од три чле но ви
од об лас та за ко ја се од не су ва ли ценца та за
ра бота. 
Член 6
(1) Во од лу ка та за фор ми ра ње на Ис пит ни те
ко ми сии се сод ржа ни по да то ци за прет се да-
 те лот, чле но ви те и за пис ни ча рот на Ис пит на-
 та ко ми сија.
(2) Во ед на се си ја мо же да се фор ми ра ат по-
 ве ќе Ис пит ни ко ми сии во за вис ност од бро јот
на при ја ве ни кан ди дати. 
IV. НА ЧИН НА СПРО ВЕ ДУ ВА ЊЕ НА ПРО-
 ВЕР КА ТА НА СТРУЧ НИ ТЕ ЗНА Е ЊА И
СПО СОБ НОС ТИ НА ДОК ТО РИ ТЕ ПО СТО-
 МА ТО ЛО ГИ ЈА НА КОИ ПРИВ РЕ МЕ НО ИМ
Е ОД ЗЕ МЕ НА ЛИ ЦЕНЦА ТА ЗА РА БО ТА И
ДОК ТО РИ ТЕ ПО СТО МА ТО ЛО ГИ ЈА НА
КОИ ПРИВ РЕ МЕ НО ИМ Е ПРО ДОЛ ЖЕ НА
ЛИ ЦЕНЦА ТА ЗА РА БОТА
Член 7
Док то рот на сто ма то ло ги ја на кој му е прив -
ре ме но од зе ме на ли ценца та за ра бо та ка ко
и док то рот на сто ма то ло ги ја на кој прив ре-
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На ден 27.06.2017 година реаководството на Сто-
матолошката комора на Македонија предводена од
претседателот на Комората, проф. д-р Владимир По-
повски заедно со потпретседателите на Комората д-
р Марија Андоновска, д-р Сабетим Черкези, претсе-
дателот на Собранието на СКМ , д-р Круме Чесноски
и членовите на Извршниот одбор на СКМ д-р Џељаљ
Ибраими и д-р Зумбри Емрулаи, оствари зедничка
средба во кабинетот на Министерот за здравство.
На состанокот беа презентирани проблемите на
стоматолошката фела кои најургентно треба да се ре-
шат и потребните измени на Законот за здравствена
заштита. Од страна на Министерството беше понуде-
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полнување на постоечкиот закон преку работни гру-
пи од двете страни, со цел да се најде најсоодветно ре-
шение кое ќе ги задоволи потребите на стоматолози-
те и пациентите. Решенијата кои ги понуди СКМ се ба-
зираат на: заклучоците од последната седница на Соб-
ранието на СКМ, анализите и предлозите кои во СКМ
беа прибирани и доставени од регионалните средби
во регионалните одбори, стоматолошките здруженија
и искуствата споделени од средбите на К4, FDI и CED.
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 ме но му е про дол же на ли ценца та за ра бо та
мо же пов тор но да се стек не со ли ценца за
ра бо та ако ус пеш но ја зав рши прог ра ма та за
до пол ни тел на обу ка и про вер ка та на струч-
 ни те зна е ња и спо соб нос ти пред Ис пит на та
ко ми сија. 
Член 8
(1) Док то рот на сто ма то ло ги ја под не су ва ба-
 ра ње за по ла га ње до Ис пит на та ко ми си ја и
при ло жу ва ре ше ние за вре ме но од зе ма ње
на ли ценца та за ра бота, од нос но ре ше ние
за прив ре ме но про дол жу ва ње на важ нос та
на ли ценца та за ра бо та и фо то ко пи ја од из-
 врше на уп ла та за по ла га ње на про вер ка та
на струч ни те зна е ња и спо соб ности.  
(2) Обра зе цот на ба ра ње то од став 1 на овој
член е да ден во при лог бр. 1 и е сос та вен дел
на овој пра вил ник.
Член 9
(1) Ис пит на та ко ми си ја го одоб ру ва по ла га-
 ње то на ис пи тот за про вер ка на струч ни те
зна е ња и спо соб нос ти ако ут врди де ка кан-
 ди да тот ус пеш но ја по ми нал прог ра ма та за
до пол ни тел на обу ка и ако ја при ло жи до ку-
 мен та ци ја та од член 8 од овој пра вил ник. 
(2) Из вес ту ва ње то за одоб ру ва ње на по ла-
 га ње ис пит и за вре ме то и мес то то на по ла-
 га ње то се дос та ву ва до кан ди да тот нај мал-
 ку 15 де на пред де нот оп ре де лен за по ла-
 га ње на ис пи тот. На ист на чин се дос та ву ва
и из вес ту ва ње то со кое на кан ди да тот не му
се одоб ру ва по ла га ње на ис пи тот, во кое за-
 дол жи тел но се на ве ду ва ат и при чи ни те за
од би ва њето. 
(3) До Ис пит на та ко ми си ја се дос та ву ва лис-
 та на иден ти фи ка ци о ни бро е ви на кан ди да-
 ти те кои го по ла га ат  ис пи тот. 
Член 10
(1) Кан ди да тот го по ла га ис пи тот во вре ме
и на мес то кое го оп ре де лу ва Ис пит на та ко-
 ми сија. 
(2) На ба ра ње на кан ди да тот, ис пи тот мо же
да се од ло жи по ра ди оп рав да ни при чи ни
(бо лест, по ро дил но от сус тво и по вик од над-
 леж ни ор гани). 
Член 11
(1) Ис пи тот се сос тои од писмен и прак ти-
 чен дел.  
(2) Писме ни от дел од ис пи тот се спро ве ду-
 ва пре ку писмен ме тод на пра ша ња со из-
 бор на то чен/не то чен од го вор од пред ло-
 же ни те мож ни од го вори. 
(3) Прак тич ни от дел од ис пи тот се спро ве-
 ду ва со прак тич на про вер ка на веш ти ните. 
Член 12
(1) За те кот на ис пи тот за про вер ка на зна е-
 ња та се во ди за пис ник.
(2) Обра зе цот на за пис ни кот од став 1 на овој
член е да ден во при лог бр. 2 и е сос та вен дел
на овој пра вил ник.
Член 13
(1) Ис пи тот се сме та за по ло жен ако Ис пит-
 на та ко ми си ја оце ни ла де ка кан ди да тот ги
по ло жил два та дела. 
(2) По зав ршу ва ње то на ис пи тот, прет се да-
 те лот на Ис пит на та ко ми си ја во при сус тво
на кан ди да тот го из вес ту ва за ре зул та тот
од про вер ка та на струч ни те зна е ња и спо-
 соб ности.  
Член 14
Кан ди да тот кој не ја по ми нал про вер ка та на
струч ни те зна е ња и спо соб нос ти мо же пов-
 тор но да го по ла га ис пи тот во рок не по долг
од шест ме сеци, но не по ра но од два ме сеца. 
Член 15
(1) На кан ди да тот кој го по ло жил ис пи тот му
се из да ва уве ре ние за по ло жен ис пит за до-
 пол ни тел на про вер ка на струч ни те зна е ња
и спо соб ности.
(2) Уве ре ни е то за по ло жен ис пит од став 1 на
овој член сод ржи: “Ре пуб ли ка Ма ке до нија”;
под него: “Сто ма то лош ка ко мо ра на Ма ке до-
 нија”;  а под не го ле во мес то за: број,  да та и
место;  под не го стои тек стот “Врз ос но ва на
член 15 од Пра вил ни кот за прог ра ма та за до-
 пол ни тел на обу ка и про вер ка на струч ни те
зна е ња и спо соб нос ти на док то ри те на сто-
 ма то ло ги ја за стек ну ва ње со ли ценца за ра-
 бо та (“Служ бен вес ник на Ре пуб ли ка Ма ке-
 до нија” бр.......) Сто ма то лош ка та ко мо ра на Ма-
 ке до ни ја го из да ва след ното:”  под не го во
сре ди на стои текст: “Уве ре ние”;  под не го мес-
 то за впи шу ва ње на име, тат ко во име и пре-
 зи ме на док то рот по сто ма то ло гија; па следи:
ро ден-а ден,  ме сец,  го ди на и мес то на ра ѓа-
ње, “оп шти на “  со прос тор впи шу ва ње на по -
да тоци; па сле ди  “Ре пуб лика” па сле ди ден,
ме сец и го ди на со прос тор на впи шу ва ње на
по да то ци те и тек стот;” по ла га ше ис пит за
про вер ка нас труч ни те зна е ња и спо соб нос-
 ти пред ис пит на ко ми си ја при Сто ма то лош-
 ка та ко мо ра на Ма ке до нија”.  Под не го во нов
ред сто и  “Спо ред оцен ка та на ис пит на та ко-
 ми сија”  со пра зен прос тор за име, тат ко во
име и пре зи ме на док то рот и тек стот: “го по-
 ло жи ис пит за про вер ка на струч ни те зна е ња
и спо соб ности”; до лу ле во стои тек стот “Прет -
се да тел на Ис пит на та ко ми сија”  и под тоа
пра зен прос тор за пот пис на прет се да те лот
на ко ми си јата; а до лу дес но стои “Прет се да -
тел на Ко мо рата” и под не го пра зен прос тор
за пот пис на прет се да те лот на Ко мо рата. 
(3) Уве ре ни е то се из да ва во три при ме ро ци
од кои еден при ме рок се вра чу ва на кан ди-
 да тот кој го по ло жил ис пи тот.  
(4) Обра зе цот на уве ре ни е то од став 1 на
овој член е да ден во при лог бр. 3 и е сос та-
 вен дел на овој пра вил ник.
Член 16
Во Ко мо ра та се во ди еви денци ја за по ла га-
 ње то и ре зул та ти те од ис пи ти те за про вер-
 ка на струч ни те зна е ња и спо соб нос ти и за
из да де ни те ув ре нија. 
V. СПРО ВЕ ДУ ВА ЊЕ НА ПРО ВЕР КА ТА
НА СТРУЧ НИ ТЕ ЗНА Е ЊА И СПО СОБ-
 НОС ТИ НА ДОК ТО РИ ТЕ НА СТО МА ТО-
 ЛО ГИ ЈА-СТРАН СКИ ДРЖАВ ЈА НИ ЗА
ДО БИ ВА ЊЕ НА ЛИ ЦЕНЦА ЗА РА БОТА
Член 17
(1) Про вер ка та на струч ни те зна е ња и спо-
 соб нос ти на док то рот на сто ма то ло гија-
стран ски држав ја нин, ка ко и на чи нот на
спро ве ду ва ње на про вер ка та се врши на ист
на чин ка ко и за док то ри те на сто ма то ло ги ја
држав ја ни на Ре пуб ли ка Ма ке до нија.
(2) Во по ста пката за про вер ка на струч ни те
зна е ња и спо соб ности, стран ски те држав ја -
ни док то ри на сто ма то ло ги ја тре ба да ги ис-
 пол нат ус ло ви те уре де ни со чле но ви те 126,
127 и 128 од За ко нот за здрав стве на заш ти-
 та на РМ. 
Член 18
(1) Ис пит на та ко ми си ја го одоб ру ва по ла га-
 ње то на ис пи тот за про вер ка на струч ни те
зна е ња и спо соб нос ти ако ут врди де ка кан-
 ди да тот ја дос тавил до ку мен та ци ја та од
член 17 од овој пра вил ник. 
(2) Из вес ту ва ње то за одоб ру ва ње на по-
 ла га ње ис пит и за вре ме то и мес то то на
по ла га ње то се дос та ву ва до кан ди да тот
нај мал ку 15 де на пред де нот оп ре де лен за
по ла га ње на ис пи тот. На ист на чин се дос-
 та ву ва и из вес ту ва ње то со кое на кан ди-
 да тот не му се одоб ру ва по ла га ње на ис-
 пи тот во кое за дол жи тел но се на ве ду ва ат
и при чи и те за од би ва њето. 
(3) До Ис пит на та ко ми си ја се дос та ву ва лис-
 та на иден ти фи ка ци о ни бро е ви на кан ди да-
 ти те кои го по ла га ат  ис пи тот. 
Член 19
(1) Кан ди да тот го по ла га ис пи тот во вре ме
и на мес то кое го оп ре де лу ва Ис пит на та ко-
 ми сија. 
(2) На ба ра ње на кан ди да тот ис пи тот мо же
да се од ло жи по ра ди оп рав да ни при чи ни
(бо лест, по ро дил но от сус тво и по вик од
над леж ни ор гани).
Член 20
(1) Ис пи тот се сос тои од писмен и прак ти чен
дел. 
(2) Писмен дел од ис пи тот се спро ве ду ва со
пра ша ња со из бор на то чен/не то чен од го-
 вор од пред ло же ни те пре ку писмен ме тод. 
(3) Прак тич ни от дел од ис пи тот се спро ве-
 ду ва со прак тич на про вер ка на веш тини.  
Член 21
(1) Во те кот  на ис пи тот за про вер ка на зна -
е ња та се во ди за пис ник. 
(2) Обра зе цот на за пис ни кот од став 1 на овој
регулатива
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член е да ден во при лог бр. 2 и е сос та вен дел
на овој пра вил ник.
Член 22
(1) Ис пи тот се сме та за по ло жен ако Ис пит-
 на та ко ми си ја оце ни ла де ка кан ди да тот ги
по ло жил два та дела. За се кој дел од ис пи-
 тот кој што кан ди да тот не би го по ло жил пла-
 ќа 30% од ви си на та на из но сот за ис пи тот за
про вер ка на струч ни те зна ења. 
(2) По зав ршу ва ње то на ис пи тот прет се да-
 те лот на Ис пит на та ко ми си ја во при сус тво
на кан ди да тот из вес ту ва за ре зул та тот од
про вер ка та на струч ни те зна е ња и спо соб-
 ности.  
Член 23
Кан ди да тот кој не ја по ми нал про вер ка та на
струч ни те зна е ња и спо соб нос ти мо же пов-
 тор но да го по ла га ис пи тот во рок не по долг
од шест ме сеци, но не по ра но од два ме сеца. 
Член 24
На кан ди да тот кој го по ло жил ис пи тот за
про вер ка на струч ни те зна е ња и спо соб нос-
 ти му се из да ва уве ре ние со сод ри на на  об-
 ра зец ут врде ни во член 15 од овој пра вил-
 ник за по ло жен ис пи т за про вер ка на струч-
 ни те зна е ња и спо соб ности.  
Член 25
Сто ма то лош ка та ко мо ра на Ма ке до ни ја во-
 ди еви денци ја за по ла га ње то и ре зул та ти те
од ис пи ти те за про вер ка на струч ни те зна е-
 ња и спо соб нос ти и за из да де ни те уве ре нија. 
VI. ПРЕ ОД НИ И ЗАВ РШНИ ОД РЕДБИ
Член 26
(1) Со де нот на вле гу ва ње то во си ла на овој
пра вил ник прес та ну ва да ва жи Пра вил ни-
 кот за прог ра ма та за до пол ни тел на обу ка и
про вер ка на струч ни те зна е ња и спо соб нос-
 ти на док то ри те на сто ма то ло ги ја за стек ну-
 ва ње со ли ценца за ра бо та (“Служ бен вес-
 ник на Ре пуб ли ка Ма ке до нија” бр. 13/06). 
2) Пос та пки те за по ла га ње на стру чен ис пит
кои се от поч на ти пред до не су ва ње то на овој
пра вил ник, ќе се дов ршат сог лас но од ред-
 би те на Пра вил ни кот за прог ра ма та за до-
 пол ни тел на обу ка и про вер ка на струч ни те
зна е ња и спо соб нос ти на док то ри те на сто-
 ма то ло ги ја за стек ну ва ње со ли ценца за ра-
 бо та („Служ бен вес ник на Ре пуб ли ка Ма ке-
 до нија” бр. 13/06).
Член 27
(1) Овој пра вил ник вле гу ва во си ла ос ми от
ден од де нот на об ја ву ва ње во „Служ бен вес-
 ник на Ре пуб ли ка Ма ке до нија” и ќе се об ја ви
по до би ва ње то сог лас ност од ми нис те рот за
здрав ство.
(2) Овој пра вил ник ќе се об ја ви и во гла си-
 ло то на Ко мо ра та и на ин тер нет стра ни ца та
на Ко мо рата.
Сто ма то лош ка ко мо ра на Ма ке до нија
Прет се да тел
проф. д-р Вла ди мир По пов ски, 
Соб ра ние на Сто ма лош ка ко мора
на Ма ке до нија
Прет се да тел
д-р Кру ме Чес носки, 
I. ОП ШТИ ОД РЕДБИ
Член 1
Со овој пра вил ник се ут врду ва ат поб лис ки те
кри те ри у ми во од нос на об ра зо ва ни е то и ра-
 бот но то ис кус тво што тре ба да ги ис пол ну ва-
 ат еду ка то ри те за спро ве ду ва ње на проб на та-
 та ра бо та на здрав сте ни те ра бот ни ци со ви со-
 ко об ра зо ва ние од об лас та на сто ма то ло ги јата. 
II. ПОБ ЛИС КИ КРИ ТЕ РИ У МИ ШТО ТРЕ БА
ДА ГИ ИС ПОЛ НУ ВА АТ ЕДУ КА ТО РИ ТЕ ВО
ОД НОС НА ОБ РА ЗО ВА НИ Е ТО И РА БОТ НО-
 ТО ИС КУС ТВО
Член 2
(1) Еду ка тор е док тор на сто ма то ло гија, од нос-
 но док тор на сто ма то ло ги ја од со од вет на та
гран ка на спе ци ја ли за ци ја со ли ценца за ра бо-
та, под чиј над зор се спро ве ду ва пла нот и про-
г ра ма та на проб на та ра бо та на док то ри те на
сто ма то ло гија. 
(2) Еду ка то рот под чиј над зор се спро ве ду ва
проб на та ра бо та на док то ри те на сто ма то ло ги ја
тре ба да ги ис пол ну ва след ни те кри те ри уми: 
- да има зав рше но сто ма то лош ки фа кул тет,
- да по се ду ва со од вет на ли ценца за ра бота, 
- да има зас но ван ра бо тен од нос во со од вет-
 на здрав стве на ус та но ва на не оп ре де ле но  ра-
 бот но време,
- да по се ду ва сер ти фи ка ти за кон ти ну и ра на
сто ма то лош ка еду ка ци ја во сог лас ност со Пра-
 вил ни кот за об ли ци те на кон ти ну и ра но струч-
 но усов ршу вање, кри те ри у ми те за рас по ре ду-
 ва ње на об ли ците, кри те ри у ми те за из бор на
спро ве ду ва чи те на об ли ци те и бо до ви те на
кон ти ну и ра но струч но усов ршу ва ње за об но-
 ву ва ње на ли ценца та за ра бо та  на здрав стве-
 ни те ра бот ни ци со ви со ко об ра зо ва ние од об-
 лас та на сто ма то ло ги јата.
Член 3
(1) Сто ма то лош ка та ко мо ра на Ма ке до ни ја (во
на та мош ни от текст: Ко мора), до не су ва од лу ка
во ко ја се на ве ду ва ат док то ри те на сто ма то ло-
 ги ја кои се оп ре де ле ни за еду ка то ри и де лот од
пла нот и прог ра ма та во кои што ќе ја спро ве-
 ду ва ат проб на та ра бота.
(2) Док то ри те на сто ма то ло ги ја се оп ре де лу-
 ва ат за еду ка то ри за пе ри од од три го дини, врз
ос но ва на прет ход но об ја вен по вик на веб -
стра ни ца та на Ко мо ра та и во гла си ло то на Ко-
 мо рата.
(3) Од лу ка та од став (1) на овој член се об ја ву-
 ва на веб – стра ни ца та на Ко мо рата, а оп ре д-
е ле ни те еду ка то ри писме но се из вес ту ва ат за
из бо рот ка ко и за де лот од пла нот и прог ра ма-
 та за проб на ра бо та во кој ќе го вр шат еду ци-
 ра њето. 
III. ПРЕ ОД НИ И ЗАВ РШНИ ОД РЕДБИ
Член 4
Со де нот на вле гу ва ње во си ла на овој пра вил-
 ник прес та ну ва да ва жи Пра вил ни кот за кри-
 те ри у ми те што тре ба да ги ис пол ну ва ат здрав -
стве ни те ус та но ви и здрав стве ни те ра бот ни-
 ци под чиј над зор се спро ве ду ва прип рав нич-
 ки от стаж на здрав стве ни те ра бот ни ци со ви-
 со ко об ра зо ва ние од об лас та на сто ма то ло ги -
ја та („Служ бен вес ник на Ре пуб ли ка Ма ке до-
 нија” бр. 13/06).
Член 5
(1) Овој пра вил ник вле гу ва во си ла ос ми от ден од
де нот на об ја ву ва ње во “Служ бен вес ник на Ре-
 пуб ли ка Ма ке до нија”, а ќе се об ја ви по до би ва ње-
 то на сог лас нос та од ми нис те рот за здрав ство.
(2) Овој пра вил ник ќе се об ја ви и во спи са ни е-
 то на Ко мо ра та и на ин тер нет стра ни ца та на
Ко мо рата.
Сто ма то лош ка ко мо ра на Ма ке до нија
Прет се да тел
проф. д-р Вла ди мир По пов ски, 
Соб ра ние на Сто ма лош ка ко мора
на Ма ке до нија
Прет се да тел
д-р Кру ме Чес носки, 
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Пародонтопатијата афектира преку 50% од возрасната по-
пулација во светот и нејзината преваленцијасе зголемува со ста-
роста. Оваа хронична болест е главна причина за губењето на
забите и исто така е поврзана со зголемен ризик од кардиовас-
куларни болести, нарушувања во развојот на плодот за време
на бременоста, респираторни инфекции, реуматиден артритис
и дијабет. Патогенетскиот белег на оваа болест е зголемување-
то на грам-негативната бактериска популација во супгингивал-
ниот биофилм и плак. Porphyromonas gingivalis, Treponema den-
ticola и Tannerella forsythia се главните протеолитички бакте-
риски видови чиј број значително се зголемува за време на ин-
фекцијата. И тие, главно ја имаат најважната улога во хронич-
ната инфламаторна патологија на пародонталната болест. 
Во последно време, како една од главните причини за раз-
војот на оваа болест, се смета дека се везикулите кои се отки-
нуваат од мембраната на некои бактерии. Така од мембрана-
та на P. Gingivalis се ослободуваат голем број везикули од нејзи-
ната надворешна мембрана коишто се богати со вирулентни
фактори како: липополисахаради, мурамична киселина, дело-
ви од фибриите и гингипаини (лизин и аргинин специфици-
фични протеолитични ензими). Денес е општо прифатено де-
ка надворешните мембрански везикули се нормална карак-
теристика на грам-негативните бактерии. Порано, за нив се
мислело дека се клеточни остатоци или микроскопски арте-
факти, но денес со сигурност се знае дека тие играат значајна
улога во вируленцијата на некои бактерии. Везикулите се сфе-
рични и нивната обвивка се состои од збиени остатоци на над-
ворешната бактериска мембрана и содржат: липополисаха-
риди, липиди, липопротеини/пептиди, порини и рецептори, ат-
хезини и ензими како и периплазматични компоненти од са-
мата бактерија, а исто така и фрагменти од бактериските пеп-
тидогликани. Нивната големина е со дијаметар од 20 до 300
нанометри. Функцијата на овие везикули е многу важна за бак-
териите и опфаќа: регулација на одговорот на стрес/адапта-
ција, КВОРУМ СЕНЗИНГ – (Quorum Sensing) – ЗА ОВА ЌЕ
ДИСКУТИРАМЕ во НАРЕДНИОТ БРОЈ на ова списание, би-
дејќи мислиме дека не се знае доволно и за овој механизам на
бактериската патогеност, хоризонтален генски трансфер,
коагрегација на бактерии и формирање на биофилм како и ре-
дукција на токсични (за бактериите) супстанции од околината. 
Надворешните мембрански везикули имаат голем степен на
имуногеност и ја засилуваат  повеќекратно патогеноста на бак-
териите со ослободување на проинфламаторни и имунорегу-
латорни цитокини, индуцирајќи ја миграцијата на неутрофили
како и нарушувајќи ги цврстите врски помеѓу епителните кле-
точни слоеви. Поради нивната екстремно мала величина, го-
лемата атхезивност и моќните протеолитични својства, за овие
везикули може да се каже дека се еден вид на “напаѓачки сек-
реторни сонди” испуштени од бактериите, преку кои се транс-
портираат бактериските вирулентни фактори, длабоко во тки-
вата на домаќинот, се стимулира и дисрегулира имуниот одго-
вор на домаќинот и компептитивно се врзуваат за рецептори-
те на белите клетки наместо нормалните имуни молекули на
домаќинот и на тој начин драстично го засилуваат бактерис-
кото преживување.
Тргнувајќи од ова може да се анализира улогата на овие ве-
зикули во развојот на пародонтопатијата и  посебно во оште-
тувањето на ткивата кај хроничната пародонтопатија. 
Вирулентните фактори се ослободуваат од везикулите и ди-
фундираат во околното сврзно ткиво, дисрегулурајќи ги иму-
ните одговори и индуцираат локализирана хронична инфла-
мација – главна улога во ова има активацијата на локалниот
имун одговор преку врзување со одредени рецептори во тки-
вата. Везикулите од P. gingivalis имаат најзначајна улога во про-
гредирањето на инфекцијата во однос на везикулите од дру-
гите бактерии. Тие се високо инфламаторни и ја индуцираат
инфилтрацијата на неутрофилите во сврзните ткива, ја стиму-
лираат продукцијата на азот - оксид (УЛОГАТА НА АЗОТ - ОК-
СИД-от исто така ќе биде анализирана во некои од следните
броеви на списанието VOX DENTARII), во формирањето на го-
леми (пенести) клетки од макрофагите и, исто така, вршат дест-
рукција на оралните епителни клетки. 
Спирохетата T. Denticola дејствува во спрега со P. Gingivalis.
Таа ослободува екстрацелуларни везикули со дијаметар од 50
до 100 нанометри од надворешната слој на својата обвивка и
преку нив ги напаѓа цврстите врски на епителните клетки и со
тоа ја олеснува пропагацијата на везикулите од P. Gingivalis во
подлабоките слоеви на оралниот епител. Но,се смета дека
нејзината улога во развојот на хроничната пародонтопатија е
помала во однос на P. gingivalis. 
И за везикулите од T. Forsythi се смета дека имаат мала уло-
га во патогенезата, иако се докажало дека индуцираат проин-
фламаторно ослободување на цитокини од макрофагите и пе-
риодонталните фибробласти.
Испитувањата за новиот тип на механизам кој периодон-
тални патогени бактерии го користат во патогенезата на хро-
ничната инфламаторна патологија е релативно ново. Развие-
ни се методи за идентификација и класификација на протеи-
ните, масните киселини, липополисахарадите, пептидоглика-
ните и нуклеинските киселини што се наоѓаат во надворешни-
те мембрански везикули. 
Со користење на посебни TLR2 клеточни линии со кои може
да се откријат голем број од микробните молекули (клетки кои
поседуваат специфични рецептори - TLR и NOD), се докажа-
наЈнОвите СОЗнаниЈа За РаЗвОЈОт на паРОДОнталната бОлеСт 
Улогата на надворешните   
бактериски мембрански везикули 
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Serrapeptase или Serratiopeptidase е ензим кој во послед-
ниве триесетина години наоѓа сè поширока употреба во раз-
лични медицински и хируршки специјалности, како ортопе-
дија, трауматологија, оториноларингологија, пулмологија, ги-
некологија, но и во стоматологијата, особено во оралната и
максилофацијалната хирургија.
Серапептазе е протеолитички ензим (Е-15) кој е изолиран
од микроорганизми кои се автохтони во дигестивниот сис-
тем на свилените буби и ензимот има многу силно дејство на
разлагање на протеини. Всушност, овие микроорганизми го
продуцираат овој ензим со кој се разградува листот на ду-
динка со која ларвите се хранат и потоа тие можат да ја из-
градат чаурата на свилената буба. Изолацијата на овој ензим
била во 60-те години на минатиот век се применува како ан-
ти-инфламаторно и анти-едематозно, како и аналгетско
средство, најпрво во Европа и Јапонија, а потоа ширум све-
тот како средство - додаток при клиничката рехабилитација
на пациентите.
Поновите истражувања укажуваат на голем број позитив-
ни дејства на овој ензим како на пример:
- лекарите го препорачуваат како природна замена на Ibu-
profen и други слични лекови, 
- делува на елиминација на атеросклеротичните плаки на
крвните садови без оштетување на здравите клетки на ѕидот
на крвните садови,
- намалување на холестерол и
триглициериди во крвта,
- намалување и отстранување
на слуз во дишните патишта, 
- во состав на третманот на аку-
тен и хроничен синуситис и оти-
тис,
- додаток на терапијата на
трауматски повреди,
- додаток на неконвенционал-
ната терапија при малигнитети и
рак и друго.
Во најново време, во Германија
и САД, се вршат клинички испи-
тувања на серапептазе како до-
полнување на терапија за превенција на заболувања на
крвните садови и превенција од мозочен удар.
Научните и стручните стоматолошки форуми го препора-
чуваат овој ензим како дополнување при терапијата на акут-
ната одонтогена инфекција и во постоперативниот период
на секоја оралнохируршка интервенција, особено по опера-
тивно вадење на импактирани трети молари и како при ком-
пликации и инфекции по дентално имплантирање. 
Сепак, треба да се има предвид дека треба да се одбег-
нува употребата  на серапептазе кај пациенти кои примаат
антикоагулантни средства, аспирин, варфарин, diklofenak,
ibuprofen, naproksen, heparin, како и рибино масло, лук и кур-
кума.
Проф.д-р Цена Димова
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ло дека везикулите може да иницираат мошне снажен инфла-
маторен одговор преку голем број на сигнални патишта. Ако
овие патишта бидат успешно идентификувани ќе може да се
развие нов тип третмани за оваа болест. 
Додека истражувањата се во тек, механичката контрола на
плакот е главната превентивна и примарна мерка против
појава на гингивит и пародонтопатија. 
Испитувањата течат постојано и со нив се подлабоко се от-
криваат тајните механизми преку кои периодонталните пато-
гени ја предизвикуваат оваа болест. 
Пародонталната болест е убиквитарна инфламаторна сос-
тојба која денес е сериозен стоматолошки здравствен про-
блем. 
Таа може да се превенира и стоматологот ја има најважната
улога во заштита на пациентите од неа.
Јасмин Фидоски, Александар Стаматоски ,  
Мишел Кипровски 
SerrApeptASe 
– чудотворен ензим
современа стоматологија
Потсдам, Германија / Бирмингем, Велика Британија;
Губењето на забите останува голем здравствен про-
блем во светот. На глобално ниво, речиси 30 процен-
ти од луѓето на 65 -74 годишна возраст ги губат сите
природни заби. Неколку ризик фактори може да при-
донесат за појава на орални заболувања и да резул-
тираат со едентулизам, како што е нездрава исхрана,
злоупотреба на алкохол и тутуни др. Една нова студија
неодамна потврди дека редовните пушачи имаат зна-
чително зголемен ризик за губење на забите.
Истражувачите имаа за цел да ја проценат на повр-
заност помеѓу пушењето, престанок со пушењето и
губење на забите кај три различни возрасни групи. Тие
откриле дека врската помеѓу пушењето и загубата на
забите е поизразена кај помладите луѓе отколку кај
постарите групи. Покрај тоа, резултатите јасно пока-
жуваат дека односот бил зависен од дозата; страст-
ните пушачи имале поголем ризик од губење на за-
бите отколку пушачите кои пушат помалку цигари. Во
однос на полот, машките пушачи имале до 3,6 пати по-
голема веројатност да ги загубат своите заби зa раз-
лика од непушачите, додека пак кај женските пушачи
таа веројатност е 2,5 пати поголема, откриваат истра-
жувачите. Овие наоди беа независни од другите ри-
зик фактори, како на пример дијабетесот, и се бази-
раат на податоци од 23.376 учесници.
„Повеќето заби се изгубени како резултат на кари-
ес или на хроничната пародонтопатија. Ние знаеме
дека пушењето е силен ризик фактор за пародонтал-
на болест, така што може нашироко да се објасни по-
високата стапка на губење на забите кај пушачите „,
објаснува водечкиот автор д-р Томас Дитрих од Фа-
култетот за стоматологија при Универзитетот во Бир-
мингем. Пушењето може да го маскира гингивално
крварење, кој е клучен симптом на пародонтопатија.
Како резултат на тоа, гингивата кај пушачите може да
изгледа поздраво отколку што навистина е. „За жал,
вистина е дека пушењето може да ги сокрие на ефек-
тите од заболувањето на гингивата, бидејќи луѓето
често не го согледуваат проблемот, додека заболу-
вањето напредува. Добрата вест е дека одвикнува-
њето од пушењето може да го намали ризикот доста
брзо. На крајот, поранешните пушачи ќе имаат ист ри-
зик за губење на забите како некој кој никогаш не пу-
шеле” додава Дитрих.
„Пародонталната болест и последователното губе-
ње на забите може да биде прв забележлив ефект врз
здравјето на пушачите. Затоа, тоа би можело да биде
мотивација на луѓето да се откажат од пушењето пред
отпочнување на потенцијално опасните по живот сос-
тојби, како што се рак на белите дробови, и да се на-
мали ризикот од инфаркт на миокардот кој е поврзан
со заболување на пародонталните ткива и губење на
забите „, изјавува авторот на студијата, д-р Kolade Olu-
wagbemigun од германскиот Институт за исхрана во
Потсдам.
„Во прилог на многуте забележани придобивки за
здравјето на кардиоваскуларниот систем и ризикот од
заболување на белите дробови и појава на канцер,
јасно е дека денталното здравјето е уште една при-
чина да не се продолжи со пушењето или веднаш да
се прекине пушењето „, додава авторот на студијата,
д-р. Хајнер Боинг, од истиот Институт.
Истражувањето произлезе од долгорочна студија
на испитуваната група од EPIC-Potsdam студијата во
Германија извршена од страна на истражувачите на
Универзитетот во Бирмингем и Институтот за исхра-
на. EPIC (European Prospective Investigation into Can-
cer and Nutrition) е студија започната во 1992 година,
кој има за цел да ја испита поврзаноста помеѓу дие-
тата, исхраната, канцерот и други хронични болести.
EPIC е мултицентрична студија во која соработуваат
23 истражувачки центри во десет европски земји и се
состои од 519.000 учесници.
Резултатите на студијата, со наслов „Пушење, пре-
станок на пушењето и ризикот од загуба на забите:
ЕПИК-Потсдам студија”, беа објавени на Интернет во
списанието Journal of Dental Research на 4 август.
Научен соработник 
д-р Вера Радојкова-Николовска
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истражувања
Пушачите се изложени на 
поголем ризик од губење на забите

современа стоматологија
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Циркуларни супраструктури поддржани со импланти може да
се постигнат со разни методи. Во зависност од квалитетот на
коската и бројот на импланти, пациентот може да добие или
фиксна или мобилна реставрација врз имплант. Ако се употре-
бува фиксна протеза, супраструктурата може да биде цемен-
тирана или алтернативно на тоа, може да биде зашрафена ди-
ректно на имплантот во зависност од клиничката  ситуација.  Во
случаите опишани овде, ние се одлучивме за цементиран мост
од циркониум оксид. На задниот (постериорен) дел употребени
беа монолитни коронки. За предниот (антериорен) регион, ко-
ронките беа само вестибуларно фасетирани.  Употребен беше
проѕирен циркониум оксид (Zenostar T, Wieland Dental) за кон-
струкцијата и IPS e.max Ceram за фасетирање на предните за-
би. Овие материјали дозволуваат да се постигне саканата јачи-
на и естетика. 
Пред-оперативна ситуација 
Кога пациентката дојде во нашата забна техника, таа носе-
ше класична тотална протеза на горната вилица. Воопшто не
беше задоволна од етсетскиот изглед, функционалноста и ла-
бавото пасување на протезата. Нејзината орална состојба бе-
ше проценета со дигитален волуменски томограф (digital vo-
lume tomography - DVT) за да се потврди дека има адекватна
квалитетна коска која ќе го олесни поставувањето на имплан-
тите. Иако ставањето на четири импланти ќе обезбедеше до-
волна стабилност за мобилната протеза, пациентката сакаше
целосно-кермичка фиксна реконструкција. Откако разгова-
равме со неа за опциите на третман, се откажавме од идејата
од обезбедување протеза со поддршка на импланти врз осно-
ва на “All-on-4 / Се-на-4“ концептот и одбравме да изработи-
ме фиксен мост со потпора од импланти. Конструкцијата ќе би-
де од циркониум оксид, а предните заби ќе бидат индивиду-
ално фасетирани. 
Третман на импланти и фаза на заздравување
Врз основа на DVT испитувањето, испланирани и вградени
беа седум импланти. Постигната беше соодветна примарна
стабилност од 30 до 35 Ncm. За време на фазата на заздра-
вување, пациентката ја носеше постоечката протеза која бе-
ше обложена со мек силикон. По истекување на шест-месеч-
ниот период на заздравување, постигнато беше задоволи-
телно ниво на остеоинтеграција, без никакви знаци на коске-
на ресорпција или воспаление. Имплантите беа откриени, а
вметнати беа гингивални формери. Две недели подоцна, зе-
мена беше мерка за да се пренесе позицијата на имплантите
во забната техника. По изработка на моделот, селектирани беа
соодветни абатменти кои беа прилагодени за да се постигне
правилна насока на вметнување, односно напасување на мос-
тот (Слика 1).
Поставен беше долготраен привремен мост за да помог-
не при проценувањето на функционалните и естески ба-
рања кои треба да бидат исполнети за да се обезбеди
клиничка успешност на финалната реставрација.
Дигитална технологија беше употребена при изработката на
привремениот мост. Моделот беше скениран со Zenotec D800
lab скенер (Wieland Dental), а привремениот мост беше ди-
зајниран со 3Shape дентал дизајн софтвер. Режењето беше на-
правено со машина Zenotec select S2 (Wieland Dental) со упот-
реба на PMMA материјал (Telio CAD).
Изработка на конструкција 
Бидејќи пациентката беше задоволна со формата и функцијата
на привремената реставрација, ја употребивме како основа за ди-
зајнирање на финалната реставрација. Природната изабеност на
фасетките која се формираше при привремениот период треба
да биде одразена на финалната реставрација. Земена беше стан-
дардна мерка (отпечаток) на оралната состојба. Во техниката,
под готвени и скенирани беа моделот и гингивална маска. Прво
беше дигитрализиран  работниот модел заедно со привремени-
от мост. Потоа го скениравме моделот заедно со абатментите, мо-
делот од долната вилица и загризот. На крај, абатментите беа ске-
нирани индивидуално еден по еден затоа што рамената на абат-
ментите беа лоцирани субгингивално и неможеа да бидат точно
опфатени само со скенот на моделот (Слики 2a и b).
CAD конструкција 
Прво, позицијата на дигитализираниот модел беше дефини-
рана со софтвер за дизајнирање според насоката за вметнува-
ње на абатментите. Во вториот чекор линиите на рамената на
абатментите беа означени и дебелината на меѓупросторот бе-
ше дефинирана. 
Маргиналната линија претставува  “маргина на препарација“
на реставрацијата. Во овој случај, го поставивме меѓупросторот
на 0.2 mm, а просторот за цемент на 0.4 mm. Дебелината на ме-
ѓупросторот на маргиналната граница беше поставена на 0.1
mm. Според нашето искуство, овие поставувања резултираат со
одлична точност на напасување на реставрацијата врз моде-
лот и во устата на пациентот елиминирајќи ја потребата од по -
доцнежни корекции и прилагодувања. На крајот, дизајнот на
реставрацијата беше уште еднаш проверен наспрема индиви-
дуално дизајнираните параметри. Ако дебелината на ѕидот е по-
мала од прифатливиот минимум, софтверот праќа предупре-
дување и овозоможува чекор за автоматска корекција.                                                                                              
Многу беззаби пациенти сакаат да ги вратат своите орални функции со фиксно естетско реставрирање.
Ние можеме да го исполниме ова барање со комбинирање на имплантологија со забна CAD/CAM технологија.
Технологијата ги исполнува 
барањата на изработките
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Седум импланти кај беззаба вилица која треба да се 
конектира со фиксен мост од циркониум оксид
Слика 2a и b: Дигитализиран модел со привремена 
реставрација (горе) и абатменти (долу)
Слика. 4: Напасување на мостот во CAM софтверот. 
Слика 3a и b: Прво реставрацијата беше дизајнирана во фул кон-
тура и потоа одземено е (cut back)  во видливиот естетски дел
Финалната реставрација беше дизајнирана со употреба на целосниот анатомо-
морфолошки изглед на привремените заби како основа. Целосните контури на за-
бите 13 до 23 беа намалени за 0.9 mm вестибуларно за да се направи простор за фа-
сети  (Слики 3a и b). Инцизалната граница беше оставена целосно контурирана за-
ради големиот број на функционални движења во оваа област. Целосно контури-
раните форми на задните заби и палатиналните површини на предните заби беа
оставени непроменети за да се осигура максимално ниво на јачина на финалната
реставрација. Постоеше ризик абатментите да се проѕираат.  Од таа причина, одлу-
чивме да употребиме транслуцентен циркониум оксид. Дебелината на слојот се по-
кажа соодветна за покривање на абатментите. 
Режење (Milling)
Комплетниот CAD дизајн ги дели основните конструкции на коронките на 18,000
до 20,000 кооординати и генерира хармонична површинска текстура и одлично мар-
гинално запечатување. Комплетниот дизајн беше префрлен на CAM уредот. Ние упот-
ребувавме верзија V3 CAM, која дава опции за бирање помеѓу разни излезни фор-
мати. Zenocam3.2 форматот е нашата претпочитана излезна форма затоа што, за раз-
лика од отворениот STL формат, обезбедува податоци за специфицираниот меѓу-
простор, оските на имплантите и маргините на реставрацијата. CAM софтверот ги ко-
ристи овие информации за да ги пресмета параметрите на режење кои прават раз-
лика помеѓу различните области на реставрацијата.  На пример, кога ги режете мар-
гините на реставрацијата, уредот ја намалува брзината,  како и стапката на пополну-
вање за да спречи маргините на коронките да се скршат или да се здобијат со пукна-
тини. Како резултат на тоа, дури и цервикалните магрини кои се многу тенки и имаат
дебелина од 0.1 mm може да бидат безбедно режени и бараат само мала обработка
по процесот на синтрање. Кај помалку осетливите области, уредот користи повисо-
ка брзина на режење. Откако ќе се внесе излезниот формат, се одбира стратегијата
за режење. Во овој случај употребивме стратегија за режење со употреба на 2.5 mm,
1.0 mm и 0.7 mm фрези за изработка на мостот. Не ја земавме во предвид опцијата за
користење на фреза од 0.3 mm затоа што немаше потреба од тоа во овој случај. След-
но изработката беше поставена во виртуелен Zenostar диск (Слика 4). Одлучивме да
користиме транслуцентен блок Zenostar T-циркониум оксид со боја T sun, затоа што
задните заби од 14 до 16 и 24 до 26 планиравме да бидат реставрирани со монолитски
циркониум оксид. Топлата црвеникава нијанса на блокот се совпаѓа со селектирана-
та боја на забите. Потоа, беше дизајнирана структура која поддржува синтрање и која
дозволува реставрацијата  да биде синтрана во исправена положба со печка за син-
трање Programat S1. Рамката за синтрање го минимизира искривувањето за време
на синтрањето  и е инструмент за постигнување на висока прецизност во пасување-
то на големи реставрации. На крај, програмата пресмета податоци за режење на кои
им требаат помалку од 3 минути за завршување. Тогаш почна операцијата на реже-
ње. Овој процес се постигна со машината Zenotec select S2 која има 5 оски и 8 шар-
жери за дискови (Wieland Dental). Апсолутната прецизност со која овој уред работи
е очигледна преку одличните резултати на режење добиени кај оклузалните и пала-
тиналните површини како и инцизалниот раб (Слика 5).
Прилагодување на конструкција 
Откако ќе заврши режењето, конструкцијата и структурата која го поддржува син-
трањето се одделуваат од блокот. При следниот чекор, на несинтраниот мост се на-
несуваат течности за боење со техника на инфилтрација. Асортиманот на Zenostar
Color Zr течности е совршено прилагоден за оваа намена. Овие течности се доста-
вуваат во стандарни нијанси од A – D клучот за боја.
Дополнително на тоа, достапни се пет нијанси за ефекти за понатамошно нијан-
сирање. Ние користевме Zenostar Color Zr во нијанси A2 и A3 како и сиво-виолето-
ва нијанса за ефекти. За да се добие видлива инфилтрација на безбојните течности,
невидливите течности беа измешани со визуелизер (Zenostar VisualiZr). Прво беа
инфилтрирани внатрешните површини на коронките и основните површини; потоа
околу 1 mm од цервикалната маргина, фисурите и централната област на палати-
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налните површини. Инфилтрацијата на сите овие аспекти беше
постигната со Zenostar Color Zr A3 измешан со жолт Zenostar Vi-
sualiZr (Слика 6). Потоа дентинот беше инфилтриран до инци-
залната третина со боја A2 измешана со црвена VisualiZr теч-
ност. Инцизалната површина на предните заби и туберите на
бочните заби беа нијансирани со раствор од сиво-виолетова Ef-
fect боја и со Zenotec Color Optimizer измешан со сина VisualiZr
течност (Слика 7). Неопходно е да се користи посебна четка за
секоја боја. После два часа сушење, конструкцијата се синтра во
Programat S1 печка. 
По процесот на синтрање, рестврацијата покажа одлична пре-
цизност на пасувањето без дополнителна потреба од упасува-
ње на коронките. Предноста на транслуцентниот циркониум ок-
сид кој го употребивме е очигледна во оваа фаза. Заради теч-
ностите за инфитрација, цервикалните и дентинските површи-
ни беа прекрасно нагласени. Инцизалната површина покажа
слабо сивкасто-проѕирна нијанса која треба да ја олесни под-
оцнежната процедура на фасетирање. Слика 8, покажува глат-
ка транзиција на боите. Симулацијата на Слика 9, покажува кол-
ку ќе беше потешко да се постигне саканата боја на забот ако ко-
ристевме опактно бел циркониум оксид за конструкцијата. И
покрај високата транслуцентност на циркониум оксидот, тита-
ниумските абатменти не се гледаа низ конструкцијата. 
Индивидуални финеси кај конструкцијата 
Оптимален естетски резултат се постигнува само ако рестав-
рацијата покажува идеални оптички својства. За да се постигне
задоволителен естетски резултат неопходни се контролирана
вредност на светлина, соодветна транслуцентност, како и ми-
нимизирана светлосна рефлексија. Ако овие параметри не се
исполнат, резултатот нема да биде задоволителен дури и ако
реставрацијата се фасетира со керамика. Резултат би бил рес-
таврација која добро изгледа на моделот, но во уста изгледа пре-
многу светло. 
Предна (антериорна) површина 
Сенчењето на циркониум оксидот пред синтрање е првата
мерка за контролирање на светлинско рефлексивните ефек-
стоматолошка комора на македонија
Слика. 5: По режење: високо-прецизен резултат
со одлична маргинална точност  
(инцизално, оклузално)
Слика. 6: Нијансирање на внатрешната површина
на коронките и базалните површини      
Слика. 7:  Адаптирана реставрација 
пред синтрање 
Слика 11: ... вестибуларните површини 
беа индивидуално фасетирани.
Слика 12: По последно печење: монолитните ко-
ронки не изгледаа посветло од фасети-
раните коронки          
Слика 13: Завршен мост: хармоничен ефект на
бои и хомогена површинска текстура 
Слика. 8: По синтрање: глатко преминување на
бои и идеална основна боја за завршува-
ње на мостот     
Слика 9: Споредба на бел опактен циркониум ок-
сид (суперпреклопување на горната мар-
гина) и Zenostar Zr  конструкција                                                                                                                                                
Слика 10:  По печење на лајнерот 
и основно печее …
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ти. Втората мерка е апликација на лајнер. Мостот беше фасе-
тиран со IPS e.max Ceram. Бидејќи конструкцијата веќе има за-
доволителна основна боја, нанесовме мешавина од IPS e.max
Ceram ZirLiner Clear и Инцизал (70:30). ZirLiner Incisal ја нама-
лува светлинската рефлексија на циркониум оксидот; Алтер-
нативно на тоа може да се употреби лајнер - Liner 4. За да се
замеша лајнерот додадено беше IPS e.max ZirLiner Build-Up
течност. Резултатот беше смеса со задоволителна конзистен-
ција која обезбедува рамномерно покривање. По печењето,
реставрацијата покажа хомогена површина и соодветно ниво
на флуоросцентност.
При основното печење на големи реставрации ние претпочи-
таме техника на наслојување. Техниката за нанесување слоеви
обезбедува подобра адхезија и оптички ефекти (прво washпече-
ње: Deep Dentin A2, A1, DA2, A1 и T-Neutral) (Слика 10). Индивиду-
алните вестибуларни површини може лесно да бидат фасетира-
ни. Формата на забот веќе е дадена а конструкцијата беше упот-
ребена како основна боја (фасетирање: Dentin A2, A1, T-Neutral,
OE1, OE2, I1) (Слика 11). По печењето, вредностите, затворањето и
светлинската рефлексија изгледаа како што беше посакувано. 
Глазирање на монолитските изработки 
Карактеризацијата со фарби на монолитниот дел се врши
пред печењето на дентинот. Продолжуваме со нанесување те-
нок слој на боја и користиме IPS e.max Glaze Fluo како глазура
при печењето. 
Финиширање на реставрацијата 
По последното печење, реставрацијата покажува хармонич-
ни ефекти од бои. Мостот ги задоволува сите функционални и
естетски критериуми. Монолитниот дел не изгледа посветло од
фасетираните делови (Слика 12). На крај, го исполиравме мос-
тот и се осигуравме дека се е во ред со условите за оптимална
орална хигиена. Мазни површини се неопходни за превенција
на одличната биокомпатибилност на циркониум оксидот од не-
саканото абење од долната односно спротивната вилица. По по-
следната проверка рестварацијата беше препратена до стома-
толошката ординација (Слика 13).
Заклучок 
Откако реставрацијата беше комплетирана, мостот беше це-
ментиран. Керамичката реставрација изгледаше тро-димен-
зионална. Дури и без фасетирање, задните заби покажа при-
родна длабочина на бојата. Со енергичноста на внатрешните
ефекти и живописна топла транслуцентност, предните заби по-
кажаа импресивни естетски својства (Слика 14). Комбинацијата
на техниката на режење и високо квалитетните керамики за фа-
сетирање, овозможуваат  ефикасен пристап при постигнува-
ње на естетски задоволителни, безбедни и доготрајни решенија.
Целта на протетскиот тим е да види среќен пациент со убава
природна насмевка (Слика 15)!
Би сакал да им се заблагодарам на моите асистенти за нив-
ната помош. 
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velimir@indentalestetica.hr
Д-р Дарио ЖУЈИЌ
Во „Dental Estetica“
- денталниот центар
ул. Фрање Белуловица 15
51000 Риека
Хрватска
dario@indentalestetica.hr
ЗТ Драган СТОЛИЦА
Заботехничка Лабораторија
„Поповиќ Драган“
ул.Жолгарјева 7
2000 Марибор
Словенија 
stolica.d@gmail.com
31
Scan the QR code with the tablet
or enter the following link:
Direct link to the tablet version:
стоматолошка комора на македонија
Слика 14 и 15: Цементираниот мост задоволува со неговиот прекрасен природен изглед и ги исполнува функционалните и естетските очекувања на пациентот
vox dentarii
современа стоматологија
32 vox dentarii
конгреси - симпозиуми - работилници 2017
ксу
стоматолошка комора на македонија
Датум Место Собир Тема Предавачи Организатор активно пасивно  
проф. д-р Косовка Обрадовиќ Ѓуричиќ,  
16.09.2017 Кавадарци симпозиум Современи постапки во стоматологијата проф.д-р Драгослав Стаменковиќ, проф.д-р Соња ЗПЗСУ  12 8 
Апостолска, проф.д-р Данимир Јевремовиќ
проф.д-р Даница Моневска Поповиќ, 
23.09.2017 Велес симпозиум Нови трендови во денталната медицина проф.д-р Владо Ванковски, проф.д-р Ивица Аниќ, ДДДММ Стоматолошко здружение на Македонија 12 8
проф.д-р Тодор Узунов
30.09.2017 Скопје симпозиум Некои аспекти кај имплантопротетичката рехабилитација проф.д-р Методи Абаџиев, проф.д-р Асја Челебиќ, Здружение на специјалисти по 12 8проф.д-р Владо Ванковски, проф.д-р Марија Пеева Петреска стоматолошка протетика (МСД)
проф.д-р Бојан Петровиќ, проф.д-р Ивана Милетиќ, 
07.10.2017 Скопје симпозиум Интердицлиплинарен пристап на современата детска стоматологија проф.д-р Елизабета Ѓоргиевска, доц.д-р Наташа Тошеска 
Здружение на специјалисти по детска 
12 8 
Спасова, д-р Грација Бакрачевска
и превентивна стоматологија МСД 
13.10.2017 Дојран курс
Третман на проблеми на ТМ3 со апарати за миоиофункционална 
доц.д-р Габриела Ќурчева Чучкова МСД-Здружение на специјалисти по ортодонција 14 11терапија, со округла маса форум дискусија за случаи
проф.д-р Едеим Џајанка, проф.д-р Агим Бегзати, 
13.10.2017 Тетово симпозиум Contemporary dentistry trends доц.д-р Алимани Јакупи, доц.д-р Линдихана Емини, Државен универзитет во Тетово 12 8
сци.д-р Мерита Свекла
14.10.2017 Дојран симпозиум Ортогната хирургија современ тренд во ортодонтско-хируршкиот
проф.д-р Мартина Древеншек, д-р Славко Делладо, 
третман на лицево-вилични аномалии
проф.д-р Стјепан Шпаљ, проф.д-р Наташа Ихан-Хрен, МСД-Здружение на специјалисти по ортодонција 12 8
асс.д-р Марко Перковиќ
14.10.2017 Скопје симпозиум Здружение на специјалисти по ортодонција (МСД)
21.10.2017 Битола симпозиум
проф.д-р Ивона Ковачевска, сци.д-р Сабетим Черкези, 
ДДДММ 12 8проф.д-р Саша Станковиќ, доц.д-р Мирјана Бошковиќ
28.10.2017 Скопје симпозиум
Мултифукнкционалниот пристап како најуспешно решение проф.д-р Цена Димова, доц.д-р Ана Пејчиќ, доц.д-р Валентина 
Стоматолошки факултет Скопје (УКИМ) 12 8за проблемите во стоматологијата Веселиновиќ, д-р.сци Зорана Иванковиќ Буљан
03.11.2017 Штип курс
Оралнохируршки процедури во менаџирањето на флап-дизајн:
проф.д-р Цена Димова
Универзитет “Гоце Делчев”-Штип
15 10резенки, инструмени и техники на шиење-основно ниво Факултет за медицински науки
проф.д-р Владимир Поповски, проф.д-р Розарка Будина, 
05.11.2017 Тетово симпозиум Предизвици во современиот стоматолошки третман
проф.д-р Љутви Зулбераи, проф.д-р Агим Бегзати, 
Стоматолошко друштво на Албанците 12 8 доц д-р Шериф Шаќири, м-р.д-р Недим Касами, 
сци.д-р Сабетим Черкези
11.11.2017 Штип симпозиум Неправилности, грешки и пропусти и нивно санирање проф.д-р Саша Станковиќ, проф.д-р Лидија Поповска, Универзитет “Гоце Делчев”-Штип 12 8при стоматолошки интервенции проф.д-р Барбу Хориа, проф.д-р Бистра Ангеловска Факултет за медицински науки
18.11.2017 Скопје симпозиум Здружение на специјалисти по болести на 
забите и ендодонтот (МСД)
18.11.2017 Скопје курс Естетски композитни ламинати - Componeer проф.д-р Соња Апостолска Здружение на специјалисти по болести 14 11на забите и ендодонтот (МСД)
25.11.2017 симпозиум
Здружение на специјалисти по 
орална хирургија (МСД)
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Стоматологија во филателијата
Спомениците на културата се главно сведоштво на ми-
натото. Еден од документите од понов вид се и поштен-
ските марки, коверти или друг вид белези од областа на
телекомуникациите. Во оваа категорија многу често спа-
ѓаат и некои поштенски мигови, но и историските лич-
ности кои се доведуваат во контекст на соодветни нас-
тани од областа како што е стоматологијата или меди-
цината или која било научна дисциплина. Сѐ почнува во
1841 година, кога е издадена првата поштенска марка во
чест на одбележувањето на поважните случувања, но и
на важните личности од минатото воопшто, па и од об-
ласта на медицинските науки – стоматологијата како
нејзин интегрален дел. Иако поштенските марки се пе-
чатат во илјадници, па и во милионски примероци, по-
широката јавност многу малку знае за нив и за нивното
значење.
Целта на овој труд е низ поштенските марки да при-
кажеме неколку примероци на епохалните марки и сто-
матолошки великани од пред историјата, преку Асир-
ците и Вавилонците, стариот Египет, антиката, Рим, ве-
ликаните на ренесансата, па сѐ до модерните времиња
и нашето домицилство, иако сме ограничени со просто-
рот и бројот на илустрациите.
Ако отвориме еден филателистички албум, веднаш ќе
ја забележиме хронологијата на времето и важноста на
нивната застапеност. Од науката знаеме дека животин-
ското царство предничи пред цивилизацијата, која во
одделни периоди ја менува по природен пат физионо-
мијата и физичката надворешност за сметка на сопст-
вените потреби и опстојноста.
Поштенската марка ги забележала почетоците на ме-
таморфозата на диносаурусите, мамутските човеколи-
Слика 1. Семејство мамути и нивните сродници
Слика 3. Религијата не останала настрана од забелешките на поштенските
марки, вклучувајќи ја и Света Аполонија
Слика 4. Авицена претставен на повеќе илустрации од различни 
земји по разни поводи
Слика 2. Моларен заб на диносаурусите
ки мајмуни во различни серијали и различни земји, спо-
ред сопствените можности и сознанија успеале да ги за-
чуваат од заборав наште прапредци. (Слика 1)
Династијата на живиот свет во ôд ги отфрлала, доте-
рувала, но и ги надополнувала неопходните нешта за по-
безбеден и успешен живот соодветни на мамутите и
нивните сродници, кои се преземени заради видливите
органски промени во максиларниот дел каде што се јас-
но нагласени коскените формации кои со текот на вре-
мето добивале свое значење за нападот и одбраната, но
и за побезбедна комуникација. Поштата не навлегувајќи
во детали на мастикаторниот систем, сепак ги изнашла
главните поединости во конфигурацијата на максилар-
ните коскени модификации кои говорат за цврстината
на овој систем. (Слика 2)
Во тогашните мастикаторни системи постоеле многу
помасивни и модифицирани оклузални односи затоа
што во секојдневното живеење не можело да се знае
зошто се и зошто треба така да биде. (Слика 3)
Иако севкупното членство не ја прифатило до ден де-
нешен за светица на стоматологијата, таа не останала
непозната. Во научното мртвило во средниот век про-
цутела арапската медицина со своите великани етича-
ри, филозофи и научници, која се проширила сѐ до Апе-
нинскиот Полуостров – Шпанија.
Етичарите се универзални мислители. Сепак, тие не-
мале амбиција да бидат сфатени насекаде во светот, а
нивните мисли да влијаат суштествено врз целосната
етичка практика на луѓето. Нивното дело е универзално
по себе, зашто се однесува на моќта на човековото су-
дење и опкружување, животното инспирирање и
дејствување.
Еден таков мислител влијаеше врз идеите и етичката
практика на своето опкружување, за да стане подоцна
нашироко познат творец кој, до денеска, и по илјадници
години ужива најголем духовен углед – Ибн Сина со ла-
тинското име Авицена, поради што ниту филателијата
не можела да го скокне. (Слика 4)
апологија
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Слика 9. По повод 100 години од пронаоѓањето на Х зраците и Првиот 
конгрес на радиолозите од Македонија, одржан во Охрид на
31.05.–04.06.1995 година. Еден ум на Вилхелм К. Рендген 
(W. Röntgen) благосостојба за сите и за навек (ПТТ)
Слика 8. Еден век од 
Менделеевиот систем
Слика 7. Пјер Фушард
Слика 6. Портрет на Амброаз Паре и дел од одонтолошкиот сет инструменти
Слика 5. Леонардо да Винчи на поштенски марки издадени по разни 
поводи, како и неговото дело Мона Лиза – модел за убавина
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Времето на ренесансата историчарите го сметаат ка-
ко почеток на нова епоха во историјата на човештвото,
граница меѓу стариот и новиот век, кога доаѓа до целос-
на преобразба и на медицинските науки. Во овој пери-
од се обновени, но и критички оценети делата на некои
класичари (1490–1550).
Една од личностите на тоа време е и Леонардо да Вин-
чи (1452–1519), кој освен сликарската дарба, сосема од-
делно од сѐ друго, ја негува градбата на мастикаторно-
оклузалната регија. Неговите анатомски дела за чове-
кот, а кои се однесуваат на дентолошката анатомија, не-
возможно е да се прикажат без темелно изучување на
системите на анатомијата на човекот. (Слика 5)
Да Винчи најпрецизно ги исцртал формите на сите за-
би, но и нивниот меѓусебен антагонизам. Го определил
точниот број на забите кај човековиот род, како и нив-
ните корени. Меѓу првите ги реализирал оклузијата и ар-
тикулацијата.
Одејќи низ вековите, полека бележиме како нешто
важно и крупно се менува и во поштенскиот ôд: зами-
нуваат бајачите, самоуките, надрилекарите, религијата,
но и незнаењето се заменува со зналци, научници и уче-
ни, а техниката се развива многу бргу.
Појавата на техничките помагала дава друга димен-
зија и квалитет, а со тоа и благосостојба за луѓето. До-
аѓа и до отворање на медицински училишта, а луѓето што
се занимаваат со тоа добиваат нови имиња, како што се
барбери во Франција. (Слика 6)
Еден од попознатите е францускиот барбер Амброаз
Паре, кој го воведува првиот сет на инструменти за сто-
мато-протетичко протезирање. Овде ќе го споменеме и
таткото на модерната стоматологија, Пјер Фушард, чие
дело е обработено во претходниот број на ова списание
(WOX DENTARII, год. 7, бр. 1) особено системот за отво-
рање и затворање на тоталните протези. (Слика 7)
Столетието на Менделеевиот систем не можело да го
одмине ниту поштенската марка, со оглед на неговото
значење во хемискиот и биохемискиот систем на чове-
кот, кој всушност не претставува ништо повеќе од збир
на функцијата на овие процеси. (Слика 8.) 
Пронаоѓањето на Х зраците е миг на нешто најзначајно
во областа на медицинските науки, кои движејќи се во
нивното унапредување го достигнало денешниот мак-
симум на магнетниот резонанс преку кој можеме да на-
влеземе во мозочните ткива без пречка и да ги регис-
трираме најситните промени во нив. (Слика 9.)
Поштата секогаш ги регистрирала убавите нешта и на-
предокот, но не ги заборавала ниту човековите катаст-
рофи – епидемиите, чумите и другите уништувања. Так-
ви се болестите за кои сегашната медицина нема реше-
ние: леукемиите, карциномите и други засега смрто-
носни болести. (Слика 10 и слика 11)
Во одбрана од тешките заболувања и од климатските
оштетувања, поштата исто така не ги остава незабеле-
vox dentarii
апологија
Слика 12. Превентива во Филипини
Слика 13. Недела на Црвениот крст
Слика 11. Денешната чума на XXI век се канцерогените заболувања 
како и други телесни дефекти и пречки во развојот
Слика 10. Прикажување на чумата лепра, која била честа појава во 
минатото без можност нешто да се помогне или промени
37стоматолошка комора на македонија
www.stomatoloskakomora.org
skm@stomatoloskakomora.org СТОМАТОЛОШКА КОМОРА НА 
МАКЕДОНИЈА
жани типичните настани, како што ковертот од оваа да-
лечна земја (слика 12).
Денес во светот се отвораат многу здруженија за заш-
тита на здравјето како превентивни мерки. Од сите најак-
туелни се Црвениот крст и полумесечината (слика 13).
Овде не завршува приказната за издавањето на ме-
дико-стоматолошки мотиви на оваа единствена мож-
ност за одбележување на значајните датуми и настани
од страна на ПТТ. Со времето и со развојот на техноло-
гиите, се менуваат и начините за нивно спомнување.
(Слика 14.)
На крајот, моја лична благодарност до ПТТ за ковер-
тот кој е по повод 40-годишнината на Стоматолошкиот
факултет на Универзитетот во Белград, таму каде што
ми помина младоста.
Проф. д-р Бранислав Даштевски
vox dentarii
апологија
Слика 14. Пригоден коверт по повод јубилејот 40 години 
на стоматолошкиот факултет во Белград
Почитувани соработници
Ве информираме дека Вашите стручни и научни
трудови што планирате да бидат објавени за наред-
ниот број  во Vox Dentarii, пожелно е да ги достави-
те најдоцна до 10 ноември. Дополнителни инфор-
мации може да добите секој работен ден во Стома-
толошката комора на Македонија или пак  на теле-
фон 02 3246 851 или 3246 852.
струЧни и науЧни трудови
Прилог на „Vox Dentarii“
Biodentaplast – флексибилен материјал 
за изработка на скелетирани парцијални протези
Д. Кочовски , ц. Димова, Ј. атанасова-Заркова, К. Златановска 
Флуоридите денес и нивнатa примена кај децата
Г.тодоровска, Љ. Симјановска, К. тодоровска, 
в. амбаркова , М. Марковска арсовска
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Апстракт:
Со напредокот на естетската и мини-
мално инвазивната стоматологија се
повеќе се користат флексибилни, био-
компактибилни парцијални протези из-
работени од термопластични мате-
ријали кои се целосно естетски и без
препарација на преостанатите заби. Ед-
на од поголемите групи на материјали
кои се користат за изработка на естетс-
ки парцијални протези се ацетил смо-
лите (полиоксиметилен). 
Целта на студијата беше да се прика-
жат новитети во материјалите за изра-
ботка на парцијални протези кои во це-
лост ги задоволуваат естетските и био-
лошките барања на стоматопротетски-
те изработки. За изработка на оваа сту-
дија беше извршено опсежно пребару-
вање на релевантната научна и стручна
литература која е во врска со оваа про-
блематика.
BioDentaplast е материјал кој има го-
лема флексибилност што го прави от-
порен на кршење, полесен за адапта-
ција на потпорните ткива. Протезната
база може максимално да се редуцира,
има голема транспарентност и со овој
материјал може, исто така успешно да
се имитираат бојата на гингивата и за-
бите. Kукичките на овие парцијални
протези се изработени од истиот мате-
ријал од кој што се изработени скелетот
и седлата на протезата. Материјалот е
биокомпактибилен и има мала специ-
фична тежина што го прави многу при-
лагодлив во устата на пациентот. Се ко-
ристи и кај пациенти кај кои не е за-
вршен растот и развојот на орофацијал-
ните структури бидејќи лесно е при-
фатлив и овозможува непречен поната-
мошен раст и развој.
Ацетил смолите, а BioDentaplast-от
како предводник на новата генерација
биле произвени со цел да се елимини-
раат повеќето негативните особини на
преостанатите материјали за изработ-
ка на парцијални протези. 
Клучни зборови: ацетил смоли, био-
компактибилност, скелет, естетика
флескибилност.
Вовед
За решавање на беззабоста кај па-
циентите постојат многу системи, тех-
нологии и материјали. Во зависнот од
беззабниот предел се користат најраз-
лични импланти, фиксно протетички
мостови конструкции, тотални и пар-
цијални мобилни протези. Парцијал-
ната беззабост представува комплек-
сен проблем како за пациентот така и
за докторот стоматолог и забниот тех-
ничар кои треба да изнајдат соодвет-
но решение. За изработка на пар-
цијални мобилни протетички помага-
ла се користат многу материјали, но се
уште најкористени се акрилатните
смоли. 
Biodentaplast – флексибилен 
материјал за изработка на
скелетирани парцијални протези
Summary 
With advances in aesthetic and minimally invasive dentistry are increasingly using
flexible biocompaktibility partial dentures made of thermoplastic materials that are
completely aesthetic and without prepararation on remaining teeth. One of the major
groups of materials used for making aesthetic partial dentures are acetal resin (polyo-
xymethylene). 
The aim of the study was to show a new material for making partial dentures, which
is a part from the aesthetic and biological requirements of the patients and dentists.
The materials for this study were obtained from thorough search of relevant scientific
and professional literature on this issue of the theme of internet base. 
BioDentaplast is a material which has great flexibility that makes it resistant from
breaking, easy adapted on the supporting tissues. Prosthetic base is maximally redu-
ced, have high transparency and imitate the color of the gums and teeth. Claps of the
prosthesis are made of the same material like a skeleton and saddles of the prosthesis.
The material is biocompatible and has a low specific weight which makes it adaptable
to the patient’s mouth. It is also used for patients in developing because is easy to be
accepted and provide continuous growth and development of the orofacial structures. 
Acetyl resin, BioDentaplast- as the leader of the new generation have been produced
in order to eliminate the negative features of the remaining materials for making par-
tial dentures.
Keywords: acetyl resin, biocompatible, skeleton, aesthetics, flexibility.
Д. Кочовски , Ц. Димова, 
Ј. Атанасова-Заркова , К. Златановска 
1 Факултет за медицински науки, Дентална 
медицина, Универзитет„Гоце Делчев“ – Штип
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стрУЧен текст
Пациентите во минатото, но и денес
не се задоволни од делумните естететс-
ки карактеристики на парцијалните
протези, особено оние кои веќе имале
искуство со акрилатни и метални (ске-
летирани) протези. Незадоволството
пред сè се однесувало на видливите ме-
тални кукички кои се користат и кај
двата видови на парцијални протези.
Но, со напредокот на естетската и ми-
нимално инвазивната стоматологија сè
повеќе се користат флексибилни, био-
компактибилни парцијални протези из-
работени од термопластични мате-
ријали кои се целосно естетски и без
препарација на преостанатите заби. 
Целта на студијата беше да се прика-
жат новитети во материјалите за изра-
ботка на парцијални протези кои во це-
лост ги задоволуваат естетските и био-
лошките барања на стоматопротетски-
те изработки. За изработка на оваа сту-
дија беше извршено опсежно пребару-
вање на релевантната научна и стручна
литература која е во врска со оваа про-
блематика.
Ацетил смоли во современата 
стоматолошка протетика
Како стоматолози во едно модерно
време каде естетиката има значаен при-
донес во секојдневниот живот, должни
сме да ги следиме современите трендо-
вите во модерната естетска стоматоло-
гија. Една од поголемите групи на мате-
ријали кои се користат за изработка на
естетски парцијални протези се ацетил
смолите (полиоксиметилен). 
Ацетил смолите во прво време биле
произведени само за изработка на ес-
тетски кукички кои се употребувале за-
едно со класичните акрилатни и скеле-
тираните метални парцијални протези.
Но, со тек на времето покрај флекси-
билноста на ацетил смолите,  биле под-
обрени и естетиката и цврстината, но и
отпорноста на притисок. 
Претставник на новата генерација
ацетил смоли (полиоксиметилен) пре-
тставува BioDentaplast материјалот.
Произведен е од страна на фирмата Bre-
dent од Германија и за првпат е презен-
тиран на пазарот во 2001 година. Со са-
мата појава на пазарот се внесува една
нова ера во материјалите за изработка
на парцијални протези каде до израз до-
аѓаат уметноста и умешноста за забни-
от техничар. Отпорен е на кршење и
притисок, има зголемена цврстина и ди-
мензионална стабилност. Произведен е
со цел да се избегнат недостатоците на
акрилатните, металните и флексибил-
ните (термопластични најлон) протези. 
Уште од самиот почеток BioDentaplas-
от веднаш бил прифатен и најпрво се
употребува првенствено во Германија,
САД и Италија, а потоа со тек на време-
то бил прифатен и од стоматолозите во
другите држави во Европа и светот. 
Својства и перформанси
BioDentaplast е полукристален мате-
ријал кој се карактеризира со линеарна
структура и има подобрени физички и
хемиски својства. За изработка на пар-
цијални протези од BioDentaplast пот-
ребна е посебна технологија Thermo-
press 400 која користи инјекционен ме-
тод на полимеризација.
BioDentaplast материјалот има голе-
ма флексибилност што го прави отпо-
рен на кршење, полесен за адаптација
на алвеоларните гребени како и полес-
на адаптација на кукиците преку еква-
торот на забот (слика 1). Поради својата
флексибилност може да се користи кај
силно изразен tuber maxillae и поткопа-
ни алвеоларни гребени, кои кај овие
протези ја подобруваат ретенцијата на
самата парцијална протеза и не е пот-
ребна хирушка реконструкција. Флек-
сибилноста нуди широка лепеза на ин-
дикации за изработка, така да може да
се користат кај силно изразени torus pa-
latinus, torus mandibularis како и кај ту-
морозни разраснувања. 
Бидејќи материјалот е мек, лесно
адаптибилен и не прави голем притисок
на потпорните ткива на протезата, се
користи кај свежи рани како завој или
после некои оперативни зафати во ус-
ната празнина каде е потребна заштита
на раната.   Материјалот исто така нуди
и можност за изработка на унилатерал-
ни протези ретинирани само на едната
страна со искористување на сите пот-
копани места. 
BioDentaplast материјалот идеален е
кај пациентите со микростомија со ог-
лед на тоа што овие пациенти имаат ма-
ло отворање на усната празнина, така
што флексибилните парцијални проте-
зи можат лесно да се внесат и да се пос-
тават на алвеоларните гребени. Kај па-
циентите со ограничено отворање на ус-
тата препорачливо е користење на
флексибилни парциjални протези.
Изработките направени од BioDentap-
last се доволно цврсти и отпорни на при-
тисок, така што може да се направи ре-
дукција на базата на протезата. Протез-
ната база кај парцијалните протези из-
работени од BioDentaplast е максимално
редуцирана и е сведена само на скелет,
кое што беше возможно само кај метал-
ните парцијални протези (слика 2). 
Парцијалните протези изработени од
BioDentaplast се потполно естетски про-
тези, имаат голема транспарентност и
ја имитираат бојата на гингивата и за-
бите. Ретенционите системи - кукички-
те на овие парцијални протези се изра-
ботени од истиот материјал од кој што
се изработени скелетот и седлата на
протезата. Бојата на кукичките е иста
како и бојата на забот на кој се поставе-
ни и може да се избере боја според клу-
чот на бои. Освен транспарентна, пос-
тојат  А1, А2, А3, Б2 и Б3 бои кои се ко-
ристат сè со цел кукичките кои стојат на
забите да се направат помалку видливи
сеПтемВри  2017 
Слика 1. Флексибилност на BioDentaplast 
парцијална протеза
Слика 2. Скелет на BioDentaplast 
парцијална протеза
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и поестетски (слика 3). 
Кај протезите изработени од BioDen-
taplast освен кукички како ретенциони
системи можат да се користат и атеч-
мени (слика 4), магнети, телескоп ко-
ронки, а исто така може и да се постават
системи за дентален пренос на џвакал-
ниот притисок (оклузални јавачи). 
Кај пациентите кои користат BioDen-
taplast парцијални протези нема појава
на алергии, бидејќи смолите кои се ко-
ристат за изработка не содржат метали,
мономерни киселини или други алерге-
ни производи што ги прави целосно
биокомпактиблини и неалрегени. 
Материјалот лесно се адаптира и ат-
рауматски налегнува врз потпорните
ткива. Во својот состав протезите не
содржат метал така што преостанатите
заби се заштитени од триењето на ме-
талот како и од штетното влијание на
раката на металните кукички спрема
гингивата на преостанатите заби. Во ус-
тата на пациентот не се појавува необи-
чен, односно метален вкус, кој понеко-
гаш се јавува кај металните изработки,
колку и да се истите биокомпактибил-
ни. Доколку протезите се изработуваат
со естетски кукички отсуствува потре-
бата од препарација на преостанатите
заби што представува голема предност
на материјалот, бидејќи се зачувува ин-
тегритетот на забот и се штеди забна
супстанца, што е цел на денешната сов-
ремена стоматологија. 
Пациентите лесно се навикнуваат на
овие протези пред сè поради големата
биокомпактибилност и малата специ-
фична тежина на BioDentaplast мате-
ријалот. Биокомпактибилноста и флек-
сибилноста дозволуваат BioDentaplast-
от да се користи кај пациенти кај кои не
е завршен растот и развојот на орофа-
цијалните ткива а сепак се здобиле со
некои проблеми кои треба да се решаат
со протетски надоместок. Малите па-
циенти лесно се адаптираат и ја прифа-
ќаат биокомпактибилната база на про-
тезите, пред сè бидејќи е мала и реду-
цирана, и не предизвикува алергија, а
има голема естетика. Флексибилноста
дава непречен понатамошен раст и раз-
виток на оралните ткива.
Обработката е лесна и едноставна со
вообичаени фрези и борери за обработка
и полимотор за полирање на протезите.
Репаратурата на BioDentaplast парцијал-
ните протези се изведува лесно, можно е
додавање на нов заб, на нова кукичка ис-
то така и продолжување или скратување
на седлата или поврзувачите доколку е
потребна корекција, што е голема пред-
ност пред металните и акрилатни пар-
цијални протези. Сепак поради флекси-
билноста денталниот пренос на џвакал-
ниот притисок треба да се земе со една
мала резерва бидејќи јавачите се флек-
сибилни и дозволуваат мало спуштање
на протезата спрема гингивата.
Недостатоците на овој материјал по-
текнуваат пред се од потребата на по-
себна опрема, потребната обука за из-
работка кои се доста скапи. Исто така и
високата цена на чинење на овие изра-
ботки во однос на класичните пар-
цијални протези претставува еден се-
риозен проблем кај поедини пациенти. 
Заклучок
Ацетил смолите, BioDentaplast-от ка-
ко предводник на новата генерација би-
ле произведени со цел да се елимини-
раат негативните особини на преоста-
натите материјали за изработка на пар-
цијални протези. Најдобрите особини
од сите досегашни материјали биле
вклучени и била создадена новата ге-
нерација на ацетил смолите. Флекси-
билност која ја поседуваат им дава го-
лем дијапазон на можности и индика-
ции за користење на овој материјал. Го-
лемата естетски особини ги прави при-
мамливи на пазарот бидејќи секој па-
циент сака да има естетски непримет-
ливи надоместоци. Редуцираноста на
базата и биокомпактибилноста на ма-
теријалот ги прави применливи дури и
кај најтешките случаи за решавање. 
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Слика 3. Естетски кукици изработени 
од Bio Dentaplast кај пациент
Слика 4. BioDentaplast парцијалните протези со
атечмени како ретенциони системи
Апстракт:
Флуоридите во  организмот може да би-
дат внесени на повеќе начини; преку  вода,
преку храна, воздух и со  користење на ле-
кови кои во својот состав содржат флуор
како на пример; пастите за миење на заби,
разни пломби, залевачи за заби и др.
Флуор профилаксата  се смета дека е ед-
на од најважните превентивни мерки, со
цел превенирање на кариесот во детската
возраст, а која профилакса ја препорачува-
ат стоматолозите.
Долгогодишните испитувања што се
правени од страна на голем број стомато-
лози, го потврдиле позитивното дејство на
флуоридите на здравјето на устата и заби-
те кај деца кај кои е спроведувана истата. 
Коските и забите имаат голем афините-
тот за флуор кој особено многу е изразен во
периодот  на раст и развој на организмот па
затоа,  превентивата со флуоридите во тој
период би била од големо значење за на-
малување на кариозните лезии на забите.
Но, секако, мора да се води сметка за ко-
личината на внесот на флуорот, како и за
местото  во кое живеат децата, за навреме
да се одбегнало преголемото внесување на
флуор којшто може да даде негативна по-
следица од преголем внес на флуор во ор-
ганизмот и да доведе до појава на флуоро-
за на забите.
Клучни зборови: флуориди, флуор про-
филакса, превентивни мерки,  кариес,
флуороза. 
Вовед:
Флуор профилаксата  е една од најваж-
ните превентивни мерки во  превентивата
на кариес во детската  возраст . Долгого-
дишните испитувања го потврдуваат по-
зитивното дејство на флуоридите на
здравјето на устата и забите. Афинитетот
на флуорот кон коските и забите најмногу
е изразен во периодот  на раст и развој на
организмот. Човечкиот организам може да
ги прими флуоридите преку вода, воздух
и храна, пасти за заби, разни водици за за-
би, пломби и залевачи на фисури на заби и
лекови. Пред да се употреби некоја метода
на внес на флуоридите  мора да се земе
предвид дневниот внес на флуориди во ор-
ганизмот. Ако неправилно се користат
флуоридите  може да се направи предози-
рање и се јавуваат токсични ефекти по
здравјето.
Забна флуороза е последица на хронич-
на експозиција на организмот на флуори-
ди над оптималната доза.
Во тој случај се поставува прашањето:
На што се должи цврстиот став на стома-
толозите за употреба на флуоридите во
превентивата наспроти  сознанијата  и дол-
гите истражувања и сите статии и спозна-
нија и на докторите и поделените мислења
на експертите од целиот свет. (Слика 1.)
Каков е  ефектот/дејството  на флуори-
дите врз  забите  
КАРИЕС ПРЕВЕНТИВНО –  дејството
на флуоридите може да се добие при при-
мена на оптимални концентрации на
флуориди од 1mg/l вода, 1mg. дневно, 0.25
mg.  или 0.50 mg. зависно од возраста на
децата со апсолутно никакво негативно
влијание врз општото здравје на орга-
сеПтемВри  2017 
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Флуоридите денес и нивнатa
примена кај децата
Слика 1. Умерена флуороза 
манифестирна на забите
Гордана Тодоровска1, Љуба Симјановска2,
Катерина Тодоровска2, Весна Амбарко-
ва2, Мирјана Марковска Арсовска2
1 Здравствен дом Скопје, 
2 Стоматолошки факултет при УКИМ Скопје 
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низмот. 
АНТИКАРИОГЕНО ДЕЈСТВО  на флуо-
ридите на забите се должи на :
1. редовното  системско внесување на
флуоридите  започнувајќи од четвртиот
месец од интраутериниот  живот па се до
дванаесет годишната возраст,
2. редовна локална апликација на флуо-
риди на забите кај децата од петгодишна
возраст до петнаесет, па и понатаму во те-
кот на животот, се продолжува со комби-
нирана  локална апликација на флуориди
според потребата.
Целта на овој труд е  да се спознаат по-
зитивните ефекти од флуор профилаксата
која се  смета дека е една од најважните
превентивни мерки за намалување на ка-
риесот во детската  возраст, а која профи-
лакса ја препорачуваат стоматолозите, осо-
бено стоматолозите по детска и превен-
тивна стоматологија.
Материјал и методи:
За овој ревијален труд беа користени ма-
теријали што се добиени со електронско
пребарување во  базите на Google, Medline,
PubMed Central, Research Gate, scholar  и ос-
танати интернет страници, разни статии,
како и предавања,  резултати од истражу-
вања коишто се презентирани на симпо-
зиуми и конгреси, како и резултати коиш-
то се добиени од наши домашни испитува-
ња во состав на  спроведување на превен-
ција на орални заболувања кај децата од 0-
14 год. во  Република Македонија, под-
држано од Министерство за здравство на
РМ од 2008 година.
Предвид се земени студиите што се од-
несуваа на подолгорочно иследување (по-
веќе од пет години). Од целокупното пре-
барување на различните материјали што
ги имавме на располагање, од нив издво-
ивме петнаесеттина чии податоци  ги ис-
користивме за пишување на трудот.
При пишување на овој труд користевме
неколку критериуми; инклузиони и екслу-
зиони критериуми. Како инклузиони кри-
териуми беа земени предвид студии во кои
пациентите биле следени најмалку од три
до пет години по третманот на децата со
флуориди, било да се користени како во
превентивни цели за намалување на кари-
ес на забите, или како составен дел на  ло-
калните апликатори. За екслузиони кри-
териуми беа користени само забите што
беа третирани само со локална примена на
залевачи кои имаат флуориди во својот
состав, при што се правени неколку кон-
троли кај децата, во однос на појава на ка-
риес на забите.  Децата кај кои беше спро-
ведена локална профилакса на забите, со
цел намалување на кариозните лезии, по-
кажуваат намален процент на кариозно
деструирани заби за разлика од деца кај
кои не е спроведена никаква  профилак-
тичка мерка за намалување на кариозните
деструкции. Како профилактичка мерка
најчесто е користена методата за залевање
на фисури кај трајните молари и премола-
ри, метода која се покажа како доста ус-
пешна. На површината на емајлот се соз-
дава калциум флуорид кој служи како де-
по за флуориди, емајлот се реминерализи-
ра, а се инхибира и создавањето на дентал-
ниот плак. Исто така, флуоридите  делува-
ат инхибиторно на бактериите во дентал-
ниот плак.
Превентивниот ефект кај локално апли-
цираните флуориди зависи од методата
која се користи ,  средството да не е ток-
сично и да биде економично.
Многу мал беше бројот на деца кои по
спроведената терапија беа доведени во си-
туација да поради кариозно деструирани
заби имаа потреба од естракција на забите.
Ризик фактор за неуспех на терапијата
најчесто беше загуба на залевката, која не
беше благовремено заменета (занемарена
од страна на родителот и децата-се работи
за деца кои не се способни се уште само-
стојно да се грижат за своето здравје) и
многу ретко несоодветно аплицирана за-
левка.
Иако флуоридите поседуваат голема
превентивна моќ во однос за појава на ка-
риес, не смее да се занемари фактот дека
имаат и негативни ефекти како; токсич-
ност на организмот, иритација на слузни-
цата на желудник, флуороза на забите, на-
рушување на функцијата на виталните ор-
гани  во организмот. 
Овој труд претставува своевиден начин
за збогатување на знаењата на клинички-
те лекари, стоматолози и пошироката јав-
ност.
Дискусија:
Името на флуорот потекнува од латин-
скиот збор fluore (тече) или, можеби, води
потекло од грчкиот збор fthorios (деструк-
тивен-разорен). Овој хемиски елемент
одамна се користел за спојување на раз-
лични метали. Од биолошка страна, флуо-
рот е ставен во група на микроелементи би-
дејќи во ткивата се појавува во минимални
концентрации, но во природата флуори-
дите се доста распространети. Во атмосве-
рата се појавува од вулканската  активност
како елементарен флуор, а со ветерот се
разнесува по земјата и водата и гради сое-
диненија флуориди коишто може да бидат
органски или неоргански. Луѓето во орга-
низмот флуоридите ги внесуваат со вода,
храна, воздух и јатрогено, т.е. со користење
на лекови.
Сите животни намирници содржат
флуориди во различни концентрации, не-
кои повеќе некои помалку. Сите испитува-
ња покажуваат дека билките, зеленчукот
и овошјето, месото, млекото, рибата, жита-
риците, јаткасти плодови, медот и водата,
сите содржат флуориди во различни кон-
центрации и тоа од 0.1-1.0 мг /кг
Флуорот и забите
Депонирање на флуор во заби се одвива
во неколку фази:
-  Во фаза на изградба на забите- ОДОН-
ТОГЕНЕЗА при што депонирањето  на
флуоридите  во емајлот е минимално
во перодот на создавање на органскиот
матрикс и недоволно за да овозможи
заштита на забите.
-  Во фаза на минерализација на забите
депонирањето  на флуоридите  во заб-
ните супстанци е најинтензивно и тоа во:
l прееруптивна фаза
l постеруптивна фаза-матурација на
емајл
-  Во фаза по завршена минерализација-
депонирањето на флуоридите во заб-
ните супстанци е минимално.
Механизам  на  дејство на флуоридите
При системското внесување на флуори-
дите  
-  Во структурата на кристалната решет-
ка на емајлот флуорот ја заменува  ОН
стоматолошка комора на македонија 45vox dentarii
стрУЧен текст
сеПтемВри  2017 
групата од хидрокси апатитот и создава
флуор апатит кој е поотпорен на дејство-
то на киселините  од бактериите.
l Ја подобрува кристализацијата така
што ги зголемува емајловите криста-
ли на сметка на органскиот матрикс.
l Делува на морфологијата на забите:
забите се со пониски тубери и поп-
литки фисури и јамици па поради тоа
задршката на храната е намалена, а со
тоа ефектот на самочистење на заби
е поголем.
l Делува на времето на никнење на за-
бите така што децата кои земале
флуориди имаат позадоцнето никну-
вање на заби.
Со локалната апликација на флуоридите
l На површината на емајлот настанува-
ат промени во структурата,  се созда-
ва калциум флуорид којшто служи ка-
ко депо за флуориди.
l Се овозможува процес на реминера-
лизација на емајлот.
l Се намалува киселоста на плунката.
l Флуоридите делуваат инхибиторно
на бактериите во плакот.
l Имаат антиензиматско  дејство – се
инхибира енолазата,фосфатазата и
карбохидраза-настанува прекин на
гликолиза- помалку киселини-нема
кариес.
l Се инхибира создавањето на дентален
плак.
Превентивниот ефект кај локално апли-
цираните флуориди зависи од видот на сое-
диненијата на флуорот, од неговата кон-
центрација и фреквенција на апликација.
Дејството на флуоридите од локалната ап-
ликација на веќе изникнатите заби е многу
битен фактор во процесот на матурација на
емајлот.
Методи на примена на флуоридите
Пред да се донесе одлука која метода да
се примени потребно е да се одреди:
-  преваленција на дентален кариес,
-  содржина на флуор во вода за пиење
(зимски и летни варијации) - во нашава
земја присуство на флуор во водата е со
занемарливи вредности,
-  вкупна количина на дневно внесување
на флуориди.
Земање предвид  и на разни други фак-
тори, како:
-  Успехот од примената на одредена 
метода за внес на флуоридите.
-  Да нема токсично дејство на 
организмот.
-  Спроведливост на истата метода 
(прифатливост).
-  Економичност.
Според потребите на теренот треба да се
разгледаат предностите и недостатоците на
поедини методи, па потоа се донесува од-
лука за примена на поедина метода.
Ендогени методи:
-  Кариес профилактички средства: флуо-
рирање на водата за пиење, флуорира-
ње на готварска сол, таблети со  флуо-
риди, раствори за локална апликација,
раствори за испирање на уста, пасти за
миење на заби.
Флурирање на водата за пиење е најма-
совна превентивна мерка при која може да
се постигне значајна кариес редукција од
50-60% кај голем дел од популацијата без ап-
солутно никаков токсичен ефект по општо-
то здравје на луѓето. Флуорирање на водата
се прави на тој начин што концентрацијата
на флуор во вода се доведува до 1mg/l за да
се постигне кариес протективно дејство.
Оваа метода има многу недостатоци:
-  неможе да се контролира количината на
пиење на вода,
-  водата се користи за готвење и во пре-
храмбената индустрија, па може да
дојде до предозирање (податоци од САД
каде им се случува предозирање),
-  сите возрасти пијат вода,
-  децата најмалку пијат вода,
-  пиењето на вода е различно преку лето
и преку зима,
-  голема количина оди во отпадни води.
Во Република Македонија не се врши
флуорирање на водата за пиење.  Според 
Републички завод за здравствена зашти-
та флуорот во водата за пиење е во концен-
трација од 0.3 mg/l вода во населените мес-
та: Градско, Демир Хисар, Стар Дојран, Кру-
шево и Штип. А во останатите делови (гра-
дови) на Републиката  концентрацијата на
флуор во водата за пиење е под тие вред-
ности што од превентивен аспект претста-
вуваат незабележливи количини.
Флуорирањето на  млекото - дало пози-
тивни резултати според  клиничките испи-
тувања за редукција на кариесот  кои се пос-
тигнати во Англија, САД, Кина, Чиле, Буга-
рија и др. земји. Оваа превентивна метода,
во последно време, преку Borow Фондација
се обидува да се прошири во повеќе
земји.  Но, има многу недоследности пора-
ди учеството на голем тим на луѓе за да ед-
но дете ја добие потребната количина на
флуориди, а тука се вклучени и деца кои не-
маат потреба да земаат флуориди.
Флуорирањето на готварската сол е ед-
накво ефикасна метода како флуорирање-
то на водата за пиење. Но, најголемиот не-
достаток е што најмладата популација мно-
гу малку внесува сол.
ТАБЛЕТИ СО ФЛУОРИДИ
Според резултатите од  голем број на ис-
питувања примената на таблети со флуо-
риди довеле до значајна редукција на кари-
ес (45-80%). Се смета дека редовната употре-
ба на таблети со флуориди може да има ре-
чиси иста ефикасност во превенција на ка-
риес како и флуорирањето на водата за пие-
ње, под услов да се започне навреме и ре-
довно  во континуитет - низа години да се
спроведува.
За да се видат ефекти треба најмалку две
години редовно да се употребуваат и тоа во
места каде вода не содржи оптимум кон-
центрации на флуориди.
Како поголем недостаток е што таблети-
те  редовно треба да се даваат и е еден вид
обврска за родителот. Секако, треба да се
внимава на дозата која треба да ја одреди
стоматологот.
Таблетите што се даваат се со различна
грамажа  и количина во пакувањата (доза во
зависност од возраста на децата) како што се:
-  Таблети  од 0.25 и 1.0 мг. во пакување 
од 250 и 100 таблети
-  Деца од 6 месеци- 3 години = една таб-
лета од 0.25мг. дневно
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-  Деца од 3години- 6 години  = две табле-
ти од 0.25мг. дневно
-  Деца над 6 години = една таблета од 1.0
мг. дневно
ПРЕНАТАЛНА ПРЕВЕНЦИЈА НА КАРИЕС
Секојдневно внесување на флуориди за
време на бременоста  доведува до зголему-
вање на флуориди во крвта на бремената
жена, во плацентата и во крвта на фетусот.
Пренаталната примена на таблети со флуо-
риди ја намалува преваленцијата на кариес
на млечни и трајни заби за околу 50%.  А по-
големата редукција на кариес може да се
постигне со пред и постнатално давање на
таблети со флуориди.
Според досегашните испитувања кои се
однесуваат на пренаталната профилакса со
таблети коишто соджат флуориди, Коми-
сијата за стоматологија при СЗО, Здружение
на американски стоматолози, научни ин-
ститути за испитување во стоматологија и
други стоматолошки асоцијации се согла-
суваат дека:
-  Пренатална примена на таблети со
флуориди е ефикасна кариес превен-
тивна метода за рерукција на појава на
кариес
-  Таблети со флуориди се ординираат од
10та или 12та недела на бременоста.
-  Таблетите  се земаат на празен стомак
или најмалку 30 мин. по јадење и потоа
30 мин нетреба да се зема храна.
-  Ако трудницата зема таблети со калци-
ум треба да ги зема најмалку после 1.5
час по таблети со флуориди.
ЕГЗОГЕНИ МЕТОДИ
Превентивниот ефект на локално апли-
цираните флуориди зависи од видот  на сое-
динението на флуор, од неговата концен-
трација и фреквенција на апликација.
Дејството  на флуоридите кај локалната
апликација е на веќе изникнатите заби и е
многу битен фактор за здравјете на забите,
особено во постеруптивната матурација на
емајлот која трае 1 год. од никнување на за-
бот и така порозната глеѓ полесно ги прима
флуоридите.
Високо концентрираните флуориди се
значајни поради создавање на депо на
флуориди на површината на емајлот.
-  создавање на депо на флуориди на повр-
шината на емајлот.
Најефикасно дејство на флуориди е се-
којдневно користење на средства со ниски
концентрации на флуориди како пасти и
раствори.
Системската примена на флуориди не ја
исклучува локалната примена.
ИЗВЕДУВАЊЕ НА ЛОКАЛНА АПЛИКА-
ЦИЈА НА ФЛУОРИДИ КАЈ ДЕЦАТА:
-  Во амбулантски услови -  со средства со
висока концентрација на флуориди кои
содржат од 10 000- 23 000 ppm.  Може да
бидат раствори, гелови или лакови.
Овие средства не треба да се употребува-
ат кај деца помали од 3 год. бидејќи тие не
знаат да плукаат така што може да голтнат
од него и да имаат стомачни тегоби.
-  Во училишта и градинки и дома, со
средства со средна концентрација   и
ниска концентрација на флуориди од
200 -2000 ppm., под надзор на учителки
и на родители. Со правилно дозирање  и
комбинирање на системски и локална
употреба на флуориди може да добиеме
поголема редукција на кариес  кај деца
со висок ризик на кариес.
-  Во домашни услови со средства со нис-
ка концентрација на флуориди од 200-
500 ppm.
СРЕДСТВА ЗА ЛОКАЛНА ПРИМЕНА:
Водени раствори, пасти,  гелови, лакови,
гуми за џвакање и реставративни мате-
ријали (залевачи и пломби).
Слика 4. Средства за локална примена на
флуориди (средства за миење на заби и ис-
пирање на уста)
Флуориди  за детските заби, да или не?
Развојот на цивилизацијата го зема својот
данок. Денес, во трката по профит и немање
време за себе и семејството на пазарот се
појавија готови производи за исхрана и хи-
гиена со многу конзерванси, хормони, пес-
тициди и други додатоци што се деклари-
раат дека се  во мали нетоксични дози (но,
кој може да контролира кој колку храна  кон-
зумира, каков воздух диши, каква вода пие,
какви средства за хигиена користи) коишто
му штетат на здравјето на човекот и ди-
ректно и  индиректно штетат и на забите.
Сите луѓе во текот на животот се изложе-
ни на дејството на различни количини на
флуориди, бидејќи тие се присутни во при-
родата; воздухот, водата и сите намирници
што се користат во исхраната.
Дополнителни извори на флуориди на
кои е изложен човекот потекнуваат од:
-  Загаденост на воздухот од оџаците на
фабриките
-  Лекови за лекување на различни забо-
лувања
* остеопороза
* остеосклероза
* остеогенесис имперфекта
* малигни заболувања
Без разлика на силниот кариес превен-
тивен потенцијал, во исто време, флуори-
дите претставиваат супстанција со ризик по
здравјето бидејќи имаат силен токсичен по-
тенцијал. Зголеменото внесување на флуо-
риди, во зависност од количината, може да
предизвикаат различни нарушувања во ор-
ганизмот како флуороза на заби, од блага
иритација на слузокожата на желудникот
до нарушување на работата на виталните
органи, бубрезите , белите дробови, срце па
и смрт.
Голема употреба на флуоридите во ин-
дустријата, медицината и стоматологијата
ја зголемува можноста за нивно зголемено
внесување.
Во овој контекс можеме со право да го ци-
тираме PARACELZIUS- дека
СЕКОЈА СУПСТАНЦИЈА Е ОТРОВ, НЕМА
КОЈА НЕ Е. РАЗЛИКАТА ПОМЕЃУ ОТРОВОТ
И ЛЕКОТ Е ВО ДОЗАТА. 
Според Националната стратегија за пре-
венција на орални заболувања кај деца од 0-
14 години  во амбулантски услови се изве-
дуваат залевања на трајните молари и пре-
молари со Fuji Triaе  кај деца од училишна
возраст во состав на систематските прегле-
ди.  Сето тоа се спроведува со цел да се ми-
нимизира можноста од развивање на кари-
озни лезии на забите , посебно на првите
трајни молари кои најчесто завршуваа со
естрахирање на истите. Некогаш, дури има
и развивање на пародонтални апсцеси, до-
колку не се интервенира навреме со сана-
цијата на кариозните заби што, секако, до-
ваедува до неминовна загуба на забите- па
забите мора да се естрахираат.
Заклучоци:
Ако знаеме дека во основа за добро
здравје и здравје на забите  е здрава исхра-
на и редовна и правилна хигиена на истите,
на сите полиња, сите влади на држави и си-
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те стручњаци од разни области од сите
земји, треба да се насочиме кон природата,
со единствена цел, да се подобрат  живот-
ните услови на индивидуата - човек. На пр.
производство на органска храна која е први-
от есенцијален фактор за квалитетен живот
и здрава личност, а за која е потребно здра-
ва почва, чиста вода за пиење без дополну-
вање на хемиски супстанци, чист воздух-
многу зеленило и отстранување на загаду-
вачите на воздухот. Што помалку стрес-по-
релаксирана атмосфера на работа, спорт и
рекреација за сите генерации и тогаш пот-
ребата од јатрогено внесување на медика-
менти може да исчезне. Секако првиот че-
кор е најтежок, но  мораме  да го направиме. 
Но сегашноста ни налага да се грижиме
за здравјето на забите во условите кои жи-
вееме со можност, процентот на здрави за-
би да се зголеми. Затоа, која метода и да се
одбере за заштита на кариозните лезии кај
децата кај кои се користат флуоридите мо-
ра да внимаваме на неколку битни дело-
ви/елементи.
Која метода ќе се користи за флуор про-
филакса и во која средина; во средина каде
водата за пиење се флуорира или не, би-
дејќи секое поголемо внесување на флуо-
риди во организмот кај детето може да
предизвика и токсичност. 
Ако млекото се флуорира и им се дава на
децата во градинките и школите мора да се
внимава на концентрацијата на флуориди-
те и колку често го консумираат децата.  
Некои од децата може да користат флу-
ор таблети за превенција на кариес за што
треба да бидат запознаени стоматолозите,
како за дозата која ја примаат така и вре-
менскиот интервал од кога ги користат. 
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цензија трудовите кои не се подготвени
според цитираните правила и посоче-
ниот пример.
Подготвениот труд може да се испра-
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тронски.
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на главниот и одговорен уредник: 
e-mail: popovskam2002@yahoo.com 
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Подготовка на ракоПисот
Секој составен дел од трудот треба да
започне со нова страница. На пр: на-
словна (прва страница), апстракт со
клучни зборови, вовед, материјал и ме-
тод, резултати, дискусија, референци и
прилог од табели, графикони, слики или
илустрации со легенди. Сите страници,
започнувајќи од насловната, треба да би-
дат нумерирани  во десниот долен агол.
Прва страница - насловна страница
треба да ги содржи следните податоци:
Наслов на трудот отчукан со големи
букви. Препорачливо е насловот да би-
де кус, јасен и информативен;
Полното име и презиме на авторот
или авторите, отчукани со мали букви.
Во продолжение титулата на секој од
учесниците во трудот,  институцијата
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такт телефон;
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дот. Практична реализација на поста-
вените цели и финална обработка на
ракописот.  Имено, учеството во рабо-
тата на секој цитиран автор ја дефи-
нира одговорноста по однос на одре-
дени поставки на приложената  содр-
жина. Пасивно допишување на учес-
ници во трудот, учесници-коавтори на
ракописот кои  само финансиски го
подржуваат трудот и немаат друга де-
финирана обврска во реализација не е
дозволена. Секој автор треба да има
точно дефинирана задача која е него-
ва одговорност.
Редоследот на авторите во трудот е
заедничка одлука на сите учесници  ос-
вен  на првиот автор, кој е носител на
трудот и кој има најголем ангажман во
неговата реализација. Првиот автор не
мора да биде и  контакт лице за корес-
поденција. 
Втора страница (апстракт). Апстрак-
тот треба да биде кус  извадок  на рако-
писот. Тој треба да биде напишан во
структуриран облик. Структурираниот
апстракт подразбира пооделно да ги
содржи сите делови на трудот започну-
вајќи од цел, материјал и метод, резул-
тати и заклучок. Воведот не е задолжи-
телен, но ако авторите сметаат дека е
потребен или неопходен, може да биде
составен дел на апстрактот. Во овој слу-
чај  тој треба да биде кус, содржаен, на
кој ќе се надоврзе целтта која во апст-
рактот е посебен дел. Во делот - мате-
ријал и метод, се посочуваат групите ис-
питаници, и критериумите кои се при-
менети. Во случај кога се користи меди-
камент, задолжително се цитира про-
изводителот, градот и земјата. Ако е
применета апаратура, тогаш се имену-
ва апаратотот со битните карактерис-
тики и повторно производителот, гра-
дот и земјата. Во делот резултати, се из-
ложуваат само значајните параметри и
сигнификантните наоди. Заклучокот
треба да биде посебен сегмент и треба
да биде кус одговор на поставената цел.  
По должина апстрактот треба да
содржи  најмногу 250 зборови. 
Апстракот завршува со клучни збо-
рови, кои најмалку треба да бидат три а
најмногу пет. Клучните зборови кои
треба да бидат искористени од терми-
ните што се цитирани на листата од In-
dex Medicus (MeSH).
Вовед. Третата страница треба да ја
започнете со вовед. Опширен и тематс-
ки неповрзан вовед со целтта не е пре-
порачлив.  Воведот треба да биде кус, а
во неговата содржина треба да бидат
цитирани само референци  кои се стро-
го поврзани со поставената цел  со која,
всушност, завршува воведот.  Во вове-
дот посебно јасно треба  да се посочи оп-
равданоста на трудот. Во него строго се
забранува  истакнување на резултати
од спроведеното истражување и диску-
сија по однос на разработениот про-
блем. На крајот од воведот, во послед-
ниот пасос, се истакнува целта на сту-
дијата. 
Материјал и метод. Прецизно и јасно,
најнапред осврнете се на материјалот ,
а потоа и на методот на работа. На крај
од овој сегмент посочете ја и статистич-
ката метода која е применета за обра-
ботка на добиените податоци.
Во подделот материјал, изнесете ги
критериумите според кои е направена
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селекцијата на  испитаниците, а кои се
вклучени во студијата. Потоа, пооддел-
но опишете ги  групите кои се распред-
елени по бројност, групирани во испиту-
вана, контролна група,  по потреба под-
група, всушност  онака како што сте ја
дизајнирале студијата.  
Потоа, истакнете ги применетите ме-
тоди. Ако е во прашање апаратура која
сте ја примениле, подробно опишете ја
применетата опрема со посочен произ-
водител, модел, град, земја. Обрнете по-
себно внимание на перформансите што
сте ги искористиле во истражувачката
цел, нив потенцирајте ги на начинот на
кој сте ги примениле. Посочете ги јасно
и прецизно. Ако се применувани лекови,
пожелно е да биде употребено генерич-
кото име на лекот со точно наведување
на сите податоци кои опфаќаат назив на
произведителот, град, земја. Посебно  ис-
такнете го начинот на примена, обликот
и дозирање на лекот. 
Доколку методот е употребуван и пуб-
ликуван во трудови, каде овој метод е  ве-
ќе применет, повикајте се на референ-
цата од каде Ви е искористен податокот. 
Во подделот статистичка обработка
на податоците, цитирајте ја статистич-
ката метода штобила користена во обра-
ботка на податоците. Статистичката об-
работка на податоци приложете ја јасно
и во детаил, со цел да биде пристапна до
секој консумент.
Резултати. Резултатите од истражува-
њето може да ги  приложите текстуално,
во облик на табели, графици или пак
илустрирано со оригинални и изворни
фотографии.
Вообичаено, во делот резултати непо-
желно е наодите да бидат следени со Ва-
ши сопствени видувања и коментари
или, пак, да бидат поврзувани со цитати
од литературата.  
Исти резултати не треба да се повто-
руваат во табели и графикони истовре-
мено.  Изборот за обликот на објавување
на резултатите го прават авторите, но не-
пожелно е да се дуплираат.  После секој
табеларен и графички приказ следи
текстуален опис кој треба да ги истакне
само најважните  наоди. Не се оправду-
ва опширно и темелно текстуално тол-
кување на графиконот или на табелата,
тоа непотребно го оптоварува текстот.
Бројот на табелите, графиците и слики-
те не е ограничен, но од Вас се очекува да
ги сведете на неоходен минимум. Во де-
лот резултати, одберете за секој толку-
ван параметар најсоодветен  приказ (та-
бела, график или фотографија), изнесе-
те ги најнеопходните наоди текстуално
без сопствен  коментар или заклучок  и
не ги повторувајте резултатите преоб-
ликувајќи  едни исти наоди  во табела,
графикон или текст. Фотографиите мо-
же да Ви бидат цврст аргумент на Ваши-
от наод, но приложете само она што е
вредно и неопходно да се види. Се-
којдневни, познати и незначајни сос-
тојби немојте да ги фотодокументирате.
Посебен прилог на делот резултати се
табелите, илустрациите (графикони и
фотографии).
Секој од нив треба да е на посебна стра-
ница.
Табелите треба да бидат обележени со
арапски бројки, едноподруго според
појавувањето во текстот. Над секоја та-
бела оформете наслов, кус, информати-
вен, но доволно јасен кој ќе се однесува
на параметрите што се содржина на та-
белата.  Секоја табела треба да содржи
колони и редови во кои описно, со полн
наслов или кратенка, ќе посочат одреде-
ни параметри. Секоја табела треба да би-
де цитирана во текстот, онаму каде ав-
торите сакаат да биде поставена. Во
текстот табелата се цитира со бројот што
и припаѓа и насловот. 
Ако во табелата се користени кратен-
ки кои не се стандардизирани, тогаш под
секоја табела со фуснота се објаснуваат
кратенките. За фусноти користете поз-
нати симболи. Во вакви ситуации  како
најчести се користат следните фусноти:
*, #, и др.
Табелите дизајнирајте ги без верти-
кални линии, а разграничувањето во
вертикална димензија направете го ос-
тавајќи доволен простор во колоните.
Илустрациите (графиконите, фигури-
те и фотографиите) цитирајте ги во текс-
тот исто како и табелите, посочувајќи го
бројот и насловот.
Графиконите нумерирајте ги според
појавување во текстот. Пожелно е гра-
фиконите да бидат изработени во Excel,
а до редакцијата да бидат доставени
електронски или во материјална форма.
Фотографиите нумерирајте ги според
редот на појавување во текстот, исто ка-
ко кај табелите и графиконите. Сликите
обележете ги со арапски бројки и офор-
мете наслов и легенда, а потоа  поставе-
те ги во текстот каде што сте ги предви-
деле. Сликите може да бидат црно бели
или во боја, изборот го прават авторите.
Пожелно е фотографиите да бидат со ре-
золуција 300 и да бидат  доставени до ре-
дакцијата во TIF или JPG формат.
Ако во текстот предвидувате фотогра-
фија од лице, тогаш за тоа ви е потребна
писмена согласност за објава во јавност,
која ќе ја приложите во Редакција, Во
спротивно, треба да преземете актив-
ности  со која ќе овозможите  лицата да
бидат физички непрепознатливи. 
Дискусија. Во овој сегмент  е предви-
дено јасно да ги изнесете вашите виду-
вања и ставови по однос на испитувани-
от проблем. Не ги повторувајте веќе об-
разложените резултати, но искористете
ги интерпретираните наоди за да ги ком-
парирате со наоди  на други автори чиј
предмет на истражување е сроден со ва-
шиот избор. Дебатирајте преку добие-
ните наодите од студијата, спротиставу-
вајќи се или, пак, потврдувајќи ги  ре-
зултатите со други релевантни истра-
жувања. Посебно е важно, во овој дел да
се потенцира важноста на студијата, ап-
ликативноста или научниот придонес. 
Делот дискусија завршува со заклучок
кој се надоврзува на дискусијата и е
спонтан  завршеток на студијата. За де-
лот заклучок  не е предвиден посебен
сегмент.  Всушност, во последниот пасос
потенцирајте го заклучокот кој треба да
СТРУЧНИТЕ ТРУДОВИ ТРЕБА ДА СЕ 
ПОДГОТВАТ НА СЛЕДНИОТ НАЧИН:
•   Word документ напишан со фонт
„ariel” или „times new roman”, со маке-
донска поддршка.
•   Текстот да се пишува со големина на
букви 12 (points).
•   Покрај тоа што фотографиите се пос-
тавени во рамките на текстот, задол-
жително е истите да се приложат по-
единечно (засебно), заради поквали-
тетно печетење.
•   Табелите, доколку се фографии, да се
приложат како фотографии ( во и за-
себно од текстот). Доколку табелите
се авторски, да се приложат во excel.
•   Апстрактите на англиски јазик да би-
дат со наслов.
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биде одговор на поставената цел.  При
оформување на заклучокот водете се од
целтта. Имено, заклучете го она што ви е
зададено како задача во целтта, онака
како што произлегува од добиени резул-
тати на истражувањето. Избегнувајте да
поддржувате тврдења за кои немате
покритие од спроведеното истражување
или, пак, да давате приоритети при сос-
тојби кои докрај не се дефинирани. До-
колку изборот на темата дозволува, по-
желно е да произлезат одредени препо-
раки со кои ќе ја истакнете важноста на
студијата. 
Референци. Во текстот референците
се одбележуваат со арапски бројки во за-
града во фонт формат суперскрипт, спо-
ред редот на појавување во текстот -ван-
куверски начин на цитирање.  Секоја од
референците добива последователен
број започнувајќи од првата и завршу-
вајќи со последната референца. За ци-
тирање на референците во делот лите-
ратурата користете ги инструкциите на
примерите кои следат, за трудови во спи-
санија, извадоци од книги, монографии,
магистерски и докторски трудови.
Непублицирани трудови, податоци од
лични комуникации не треба да ги ко-
ристите како литературни извори на кои
се повикувате во текстот. Трудови при-
фатени за печат можете да ги користи-
те како валидни референци, но во рефе-
ренцата на местото списание, број, волу-
мен страница заменете ја со терминот
“во печат”.
Цитирање референци во текстот
Во текстот референците се цитираат со
посочување на првиот автор ако се рабо-
ти за еден , а ако во трудот учествуваат
два автори, тогаш се именуваат двата.
Пр. Shukla (1) “ известува дека ...“ или He
и Cai (2) “ соопштуваат...“
Shukla A. Potentially malignant disor-
ders of the oral cavity: a clinical study.
Indian J Otolaryngol Head Neck Surg.
2014 Jan;66(1):79-85
He J, Cai Y. The over-expression of STAT1
and IFN-gamma in lesions of human oral
lichen planus. Sichuan Da Xue Xue Bao Yi
Xue Ban. 2014;45(1):70-3.
Ако во текстот се појавуваат референ-
ци со повеќе од два автори, тогаш се име-
нува првиот автор се дополнува со до-
давката соработници во скратен облик.
Пр.  Budimir и сор. (3)  “ изјавуваат дека... 
Budimir V, Richter I, Andabak-Rogulj A,
Vučićević-Boras V, Budimir J, Brailo V. Oral
lichen planus - retrospective study of 563
Croatian patients. Med Oral Patol Oral Cir
Bucal. 2014;19(3): 255-60.
Референците кои се цитираат во текс-
тот,  не мора да започнуваат или за-
вршуваат со презимето на  авторот/ав-
торите. Имено, ако текстот дозволува ре-
ференцата/ референците може да се на-
веде само со нејзиниот број од литерату-
рата ставен во заграда.
Пр. поедини автори (1,2,3,4)  “сугерираат де-
ка ...” . Во овој случај од литературата се
преземаат сите претходни, вклучувајќи
го и овој што следи т.е. четвртиот.
Rivarola de Gutierrez E, Innocenti AC,
Cippitelli MJ, Salomón S, Vargas-Roig LM.
Determination of cytokeratins 1, 13 and 14
in oral lichen planus.  Med Oral Patol Oral
Cir Bucal. 2014;19(4): 359-65
Цитирање референци 
во делот литература
Во литературата може да бидат цити-
рани трудови во стручни и научни спи-
санија, книги, монографии, магистерски,
докторски трудови и др. 
Примери за начин на цитирање:
Референци од стручнонаучно списание
Cetin Ozdemir E, Eksi F, Senyurt SZ. A
case of gingival myiasis caused by Wohl-
fahrtia magnifica. Mikrobiyol Bul.
2014;48(3): 512-7.
Референци од зборник на трудови од
стручни манифестации
Foteva K, Majstorceva M, Pavleska M,
Popovska M, Georgievska E.  Dental Inju-
ries to School Children. 18th BaSS Con-
gress, Skopje, Macedonia, Abstract book,
2013:377.
Книги и монографии
Regeza JA, Sciubba JJ. Oral pathology, cli-
nical pathologic correlations. 3 rd ed. Phi-
ladelphia, Pensilvania: W.B. Saunders com-
pany,1999:120-126.
Магистерски и докторски дисертации
4. Атанасовска-Стојановска А.
Влијанието на нивото на фун-
кционалната способност на иму-
нокомпетентните клетки Т,Б и
НК (natural killer) врз појавата и
текот на пародонталната болест
кај младата популација (магис-
терски труд) Скопје, Македонија;
Стоматолошки факултет,
2002:87.
Vox Dentarii  ракописите ќе ги хонорира со 2.000 денари за секој труд што ќе биде от-
печатен во некој од броевите на списанието, а годишно ќе биде избран најдобар труд
кој ќе биде награден со хонорар во висина од 6.000 денари.  
www.stomatoloskakomora.org
skm@stomatoloskakomora.org 
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твени коренски каналиодгханички по
логија на коренскио
лчиња
д сноп на некоавено олче состско ко
то
т канал
лку 
еријали во сее мат Сит
OCO дистрибV
аат взаемнот се совпаѓот
донија: MEDIMAK dooel · Ivo Lер за Макеут opje · Tola Ribar 59 · 1000 Sk el. 02 3117 302
